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INTRODUCTION. 


Le travail que nous présentons ne vise ni à l’érudition, ni 
à l’originalité : son but est essentiellement pratique, et nous 
l’avons entrepris dans la pensée de contribuer, autant qu’il 
est en notre pouvoir, à vulgariser et à faire entrer dans 
le domaine de la pratique usuelle les méthodes physiques 
et chimiques d’investigation applicables à l’examen des urines. 

Dans la pratique hospitalière, nos maîtres, outre leur 
grande expérience, ont constamment à leur disposition des 
aides, des instruments et des réactifs aussi variés qu’ils le dé¬ 
sirent, et même, lorsqu’il s’agit d’analyses difficiles par leur 
précision, le concours du pharmacien en chef de l’hôpital. Us 
peuvent donc employer sans difficulté sérieuse toutes les mé¬ 
thodes, lorsqu’elles leur paraissent susceptibles de conduire 
au résultat cherché, et ils n’ont point à se préoccuper outre 
mesure de la complication plus ou moins grande de l’appareil 
instrumental, ni du temps nécessaire à l’accomplissement des 
diverses réactions chimiques. Mais, dans la pratique civile, il 
n’en est plus de même : le temps et beaucoup d’autres condi¬ 
tions matérielles faisant défaut, le médecin n’a plus le choix 
des méthodes : il lui faut des procédés simples et rapides, ou 
bien, quel que soit son désir d’être utile à ses malades, il sera 
forcé de s’abstenir. 

Sans doute, on peut dire d’une manière générale qu’on perd 
en précision ce que l’on gagne du côté du temps employé et de 
la simplification instrumentale ; mais si la précision est tou¬ 
jours désirable, elle n’est nécessaire en pratique que dans des 
Marais. 1 
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limites assez restreintes pour que l’on soit autorisé à établir 
une légitime distinction entre la science et la pratique. Pour 
savoir d’une façon absolument exacte la quantité d’albumine 
ou de sucre qui se trouve dans un litre d’urine, il faut des 
opérations assez longues, ou tout au moins l’emploi d’instru¬ 
ments dispendieux et compliqués, tels que balances, sacchari- 
mètres, etc. Faut-il, parce qu’on ne peut recourir à l’usage 
de ces appareils, parce que l’on ne peut savoir, à quelques 
centigrammes près, la proportion des substances contenues 
dans l’urine, s’abstenir d’une manière complète? Nous ne le 
pensons pas. Ce qu’il importe au médecin praticien, c’est de 
savoir d’abord si l’urine renferme des éléments qui ne doivent 
point s’y rencontrer à l’état normal : une analyse qualitative, 
toujours facile, même en l’entourant de toutes les précautions 
nécessaires, pour en assurer l’exactitude, l’éclairera sur ce point 
et lui permettra de porter un diagnostic précis. Mais il lui im¬ 
porte aussi, pour juger de la gravité de la maladie, de savoir 
si l’urine renferme peu ou beaucoup d’albumine ou de sucre, 
puisqu’il trouvera dans cette [évaluation les éléments de son 
pronostic et la base d’une thérapeutique rationnelle. De plus, 
pour apprécier l'efficacité du traitement, il lui faut rechercher 
si la proportion de sucre ou d’albumine augmente, reste sta¬ 
tionnaire ou diminue. Il ne lui est pas indispensable de.con¬ 
naître, à 1 centigramme près, la quantité absolue de tel ou 
tel élément, mais il a besoin d’en surveiller les variations 
journalières. Il y arrivera facilement en faisant usage de 
méthodes faciles dans leur exécution, fidèles et constantes 
dans leurs résultats; à la seule condition de se placer toujours 
dans les mêmes circonstances opératoires et de s’entourer 
des mêmes précautions. C’est au chevet du malade que, le 
plus souvent, il pourra interroger scientifiquement l’excré¬ 
tion urinaire, en lui demandant compte de la nature et de 
l’origine des déchets qu’elle entraîne au dehors. Il voudra sa¬ 
voir, parmi les rouages variés de la machine humaine, quelle 
est la pièce qui s’use. 
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Mais si Ton veut que Fhabitude d’examiner la composition 
de l’urine pénètre dans la pratique, il ne faut pas embarrasser 
et rebuter le praticion, en lui représentant la filtration des 
liquides, la dessiccation des précipités, les pesées, etc., comme 
des opérations usuelles et nécessaires. Il est bien entendu que 
ces manipulations, si faciles dans un laboratoire où l’on a tout 
sous la main, depuis le papier à filtrer jusqu’à la balance et 
l’étuve, ne peuvent entrer dans la pratique courante, et 
qu’elles doivent être réservées pour des cas exceptionnels. 
G’ést à ce dernier titre que nous les avons quelquefois con¬ 
seillées. 

Ce n’est pas tout. A côté de ces opérations, dont la simpli¬ 
cité apparente inspire cependant une juste défiance au prati¬ 
cien, on trouve, dans les livres d’analyse urinaire, des méthodes 
données comme usuelles, et dont la complication le détourne 
à jamais des essais chimiques. Ainsi, tous .les auteurs qui 
ont écrit sur l’analyse des urines, recommandent le procédé 
de Liebig : pour le dosage de l’urée est-il fin seul médecin qui 
ait eu assez de temps et de patience, nous ne dirons pas pour 
l’employer habituellement, mais pour l’essayer une seule fois? 
Evidemment non. Tel procédé, excellent pour le chimiste, est 
détestable pour le praticien. 

Notre travail a doue consisté tout d’abord à nous assurer 
par nous-même de la facilité d’exécution des différents procédés 
de recherche et de dosage, prenant dans chaque auteur ce qui 
nous a paru le plus utile et le plus commode, réunissant et coor¬ 
donnant le tout d’après nos idées, et ajoutant nos observations 
sur les difficultés ou les particularités que nous avons ren¬ 
contrées dans leur exécution. 

Pour les sédiments, étude difficile, mais avec laquelle nous 
sommes familiarisé depuis plusieurs années, nous avons dressé 
des tableaux analytiques dont Futilité pratique sera, nous en 
sommes convaincu, appréciée de tous ceux qui commencent. 
Nous avons négligé à dessein les considérations théoriques: 
voulant obtenir un résultat pratique, nous avons cherché les 



INTRODUCTION. 


moyens les plus simples pour y arriver, et J chaque page de 
notre travail porte la trace de cette préoccupation. 

On ne s’étonnera donc pas de ne point rencontrer dans ce 
livre la description de beaucoup de méthodes, de procédés, 
d’instruments qui tiennent une large place dans les ouvrages 
sur les urines : nous avons éliminé aussi, sans aucun remords, 
les curiosités de l’analyse urinaire, tous ces éléments nouveaux 
(inosite, créatine, créatinine, etc.) encore mal connus dont le pra¬ 
ticien n’a que faire. A certaines méthodes de dosage longues, dif 
ficiles et par cela même impraticables pour nous, telles que les 
dosages de l'albumine, del’acidephosphorique,sulfurique, etc., 
nous avons substitué des procédés approximatifs, mais très- 
usuels et suffisants pour les besoins de la pratique. Nous vou¬ 
lons parler de la méthode qui consiste à évaluer la quantité 
d’une substance précipitable dans un volume donné d’urine, 
par la hauteur qu’occupe le précipité dans un tube gradué. En 
opérant toujours sur le même volume d’urine et observant les 
hauteurs au bout de 24 heures, — à la visite du lendemain — 
on obtient des résultats exactement comparables. Et on peut 
suivre journellement les variations quantitatives de tel ou tel 
principe et tracer la courbe qui les représente. Nous avons 
expérimenté ce procédé de tant de façons différentes que nous 
sommes à l’aise pour le recommander. — Nous avons même 
calculé la valeur quantitative absolue d’un volume donné de 
précipité, \ centimètre cube par exemple. Nous donnons des 
moyennes toutes les fois qu’elles représentent une exactitude 
suffisante : nous nous en abstenons dans le cas contraire. Ainsi 
pour les phosphates terreux, en opérant tantôt sur plusieurs 
centimètres cubes de précipité, tantôt sur un seul, nous avons 
toujours obtenu des résultats concordants, et nous pouvons 
donner comme un bon renseignement que 1 c. c. de ce préci¬ 
pité,aprèsvingt-quatre heures, correspond en poidsàOgr. 02 c. 
de phosphates terreux séchés à d00°. 

Pour l’albumine, on ne peut songer à donner des chiffres 
analogues, parce que le tassement du précipité s’effectue d’une 
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manière très-inégale : les volumes restent comparables, mais 
le poids absolu est variable et ne resté pas proportionnel aux 
hauteurs. 

Quelles sont maintenant les divisions que nous avons adoptées 
dans ce travail? Celles qui nous ont paru les plus commodes et 
les plus propres à faciliter les recherches. Dans la première 
partie, nous nous occupons de l’essai des urines. Elle se subdi¬ 
vise en quatre chapitres, chaque chapitre en articles, et ces 
derniers en paragraphes. A la fin de chaque paragraphe on 
trouve, sous la rubrique renseignements , diverses indications, 
souvent fort différentes, mais qu’il est commode de trouver 
groupées sous un titre commun. 

Le quatrième et dernier chapitre est consacré à la recherche 
dans l’urine, des médicaments les plus faciles à retrouver et 
surtout les plus importants. Ce chapitre est peut-être un hors- 
d’œuvre ; son importance pratique le justifie. 

La deuxième partie se compose uniquement de tableaux 
d’analyse indiquant la marche à suivre pour déterminer le plus 
simplement et le plus exactement possible la composition d’un 
calcul urinaire. 

Un appendice donne quelques mots d’explication sur un 
modèle de feuille d’observation que nous proposons. 

Nous avons toujours disposé sous forme de tableau la marche 
à suivre pour chaque recherche importante : cette disposition 
adoptée dans laplupart des traités d’analyse chimique moderne 
est selon nous la seule commode. 

Des figures intercalées dans le texte et empruntées soit à l’his-. 
tologie deFrey (1), soit au manuel de Chimied’Odling ^repré¬ 
sentent toutes les formes cristallines des sédiments urinaires. 
De plus nous avons réuni dans une planche lithographiée, 
très-fidèlement et très-habilement exécutée par M. Renaudot, 

(f) Frey. Traité d’histologie et d’histochimie, traduction Spil- 
mann, notes du D>- Ranvier. Paris, Savy 1874. 

(2) William Odling. Cours de chimie pratique à l’usage des 
étudiants en médecine, traduction Naquet. Paris, 1869; Savy. 
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un certain nombre de croquis empruntés à nos cahiers de notes 
et tous dessinés d’après nature. Il nous eût été facile de multi¬ 
plier ces figures; mais à quoi bon par exemple représenter des 
spermatozoïdes, des globules de pus, de la graisse, etc. ? Tout 
médecin connaît parfaitement ces éléments. D’ailleurs il y a 
quelque chose qui vaut mieux que les figures et les descriptions, 
c’est l’observation personnelle : aussi n’avons-nous pas manqué 
d’indiquer les moyens de la pratiquer expérimentalement, 
artificiellement, nous pourrions dire. 

Nous terminons en remerciant le D r Hardy, l’auteur des 
Principes de chimie biologique , de divers renseignements qu’il 
nous a donnés, et en témoignant à M. Grimaux, professeur 
agrégé de la Faculté, toute notre gratitude pour ses bons con¬ 
seils et ses encouragements. 



ESSAI PRATIQUE 


DES URINES 

ET 

DES CALCULS URINAIRES 

PAR L’ANALYSE MICRO-CHIMIQUE 


PRÉLIMINAIRES. 

DES RÉACTIFS BT DBS INSTRUMENTS NÉCESSAIRES POUR V ESSAI 
DES URINES. 

Nous considérons comme inutile de donner ici une liste des 
réactifs dont on a besoin pour les essais sur l’urine et les cal¬ 
culs urinaires : nous avons préféré les indiquer à propos de 
recherches qui nécessitent leur emploi, et nous les avons for¬ 
mulés en indiquant leur mode de préparation, absolument 
comme nous aurions formulé un médicament. C’est afin qu’cn 
puisse les faire préparer par les pharmaciens, à mesure qu’on 
en aura besoin : dans notre pensée, c’est au malade à sup¬ 
porter les frais minimes de recherches exécutées dans son 
intérêt. Dans certains cas, dont le médecin restera le seul 
juge, ces essais pourront être exécutés par une personne de 
l'entourage du malade, ou par le malade lui-même : car nous 
avons la conviction d’avoir présenté les prorédés de recher¬ 
che et de ddosage d’une façon si élémentaire que k* médecin 
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pourrait à la rigueur faire exécuter ces opérations par un 
serviteur intelligent, et à plus forte raison par des gens d’un 
esprit plus cultivé. Mais cette question est délicate, et nous 
la laissons à l’appréciation de chacun. 

Il est de toute nécessité de ne faire usage que de produits 
chimiquement purs, sous peine de voir à chaque instant une 
recherche troublée par quelque accident imprévu et inexpli¬ 
cable : actuellement, toutes les grandes maisons de produits 
chimiques livrent, sous le nom de produits réactifs, des sels 
et des acides parfaitement purs. 

D’ailleurs, il nous paraît commode d’avoir sous la main un 
livre dans lequel on puisse trouver les indications nécessaires 
pour constater la pureté d’un réactif ou pour le dépouiller 
de substances étrangères, et qui serve en même temps de 
guide dans certaines manipulations très-élémentaires : voici, 
d’après nous, les ouvrages que l’on peut se procurer; chacun 
choisira celui qui lui paraît le plus commode : 

Fresenius. Traité d’analyse chimique qualitative, traduct. 
Forthomme; 4 e édition française; Paris, 1871. 

Bolley. Manuel d’Essais et de Recherches chimiques; Paris, 
1869. 

Odling, trad. Naquet. Cours de chimie pratique à l’usage 
des étudiants en médecine; Paris, 1869. 

Quant aux ustensiles nécessaires, ce n’est .guère la peine 
d’en parler : une lampe à alcool ou tout autre procédé de 
chauffage plus économique, quelque capsule de porcelaine, 
du papier à filtrer, des tubes d’essai, trois ou quatre verres à 
champagne, et quelques instruments gradués (un uromètre 
de Bouchardat, une burette, une éprouvette et deux tubes 
de 25 cent, cubes), voilà l’indispensable; cela ne représente 
qu’une dépense insignifiante (de 15 à 20 fr.). 

Nous donnons un moyen de faire disparaître les taches de 


nitrate d’argent : 

¥ Cyanure de potassium. ... 10 gr. 

Eau . . ... . . . . 125 
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Ajouter, au moment de s’en servir : 

Teinture d’iode.20 gouttes. 

Paire tomber sur la tache quelques gouttes de ce mélange, 
frotter faiblement entre les doigts la partie mouillée; puis 
lavage à grande eau. 

Opérer à l’abri d’une vive lumière qui détruit l’un des prin¬ 
cipaux agents, l’iodure de cyanogène. (Journal de chimie mé¬ 
dicale , 1865.) 

Nous n’avons pas besoin de rappeler que le cyanure de po¬ 
tassium dégage de l’acide prussique en présence des acides, 
et qu’il faut éviter toute réaction de ce genre, sous peine d’ac¬ 
cidents graves. ar ' 

L’acide azotique tache la peau en jaune, ainsi que l’acide 
picrique : ce dernier disparaît par des lavages répétés. Quant 
à la tache déterminée par l’acide azotique, elle ne disparaît 
qu’avec’ l’épiderme. 

DU MICROSCOPE ET DE SON APPLICATION PRATIQUE A L’ÉTUDE 
DES URINES. 

Il n’est guère de jeune médecin actuellement, qui ne pos¬ 
sède un microscope et qui n’ait essayé de s’en servir pour les 
besoins de la pratique. Malheureusement, si l’on demande 
beaucoup à cet instrument, en revanche on lui donne fort 
peu : on le néglige pendant le cours dès études médicales, en 
se promettant bien, il est vrai, de lui conserver tous les loisirs 
prévus d’une carrière à son début : mais bientôt des occupa¬ 
tions d’une utilité plus immédiate, ou simplement plus 
attrayantes, font oublier cette louable résolution. Le micros¬ 
cope dort en paix dans sa boîte jusqu’au jour où on le réveille 
brusquement pour lui demander quelque renseignement. Il 
va sans dire qu’on ne trouve jamais la réponse satisfaisante, 
et l’on en retire cette conviction que le microscope « ne sert 
à rien. » La vérité, c’est qu’on est incapable de l’interroger : 
mais cet aveu est pénible. Et cependant l’on n’obtiendrait pas 
Marais. 2 
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un meilleur résultat en se servant de l’ophthalmoscope, si 
d’aventure on n’avait jamais appris à le manier. Mais, tandis 
que ce dernier instrument a pris une place définitive parmi 
nos moyens de diagnostic, et que son utilité est incontestée, 
il n’en est pas'de même du microscope. Nous espérons mon¬ 
trer, dans le courant de ce travail, quels services le micros¬ 
cope, appliqué à l’étude des urines, peut rendre au médecin 
praticien, et nous voulons prouver que, grâce à son emploi, 
on peut faire de bonne médecine, à la fois scientifique et pra¬ 
tique, sans être un micrographe éminent, ni un chimiste con¬ 
sommé. 

Chemin faisant, nous indiquerons, avec le plus grand soin, 
la précaution que l’on doit prendre, les erreurs que l’on doit 
éviter, l’application du microscope à l’essai des urines, et les 
résultats qu’on peut en attendre. 

Ici, nous voulons simplement présenter quelques considéra¬ 
tions générales sur la manière de procéder aux observations 
microscopiques, et sur le choix d’un instrument. Il est indis¬ 
pensable de se procurer un livre pouvant servir de guide pour 
les manipulations micro-chimiques : le plus récent et le plus 
complet est le Traité du microscope de Robin; Paris, 1871. 

On objecte souvent que l’emploi du microscope en méde¬ 
cine pratique occasionne une perte de temps qui n’est pas 
suffisamment compensée par les résultats obtenus. On exa¬ 
gère beaucoup cet inconvénient qui résulte et du défaut d’ha¬ 
bitude, et beaucoup aussi d’un excès de soin. On croit qu’il 
faut toujours, après chaque observation, remettre l’instru¬ 
ment dans sa boîte, sous peine de le voir se détériorer. Gette 
manœuvre, fort ennuyeuse d’ailleurs, demande en effet trois 
ois plus de temps qu’il n’en faudrait pour faire l’observation 
' pure et simple. Il ne faut point hésiter à s’en dispenser. En 
laissant son microscope tout monté devant une fenêtre, sur 
uné petite table ad hoc, munie d’un tiroir, et sur laquelle se 
trouvent les réactifs usuels, un flacon d’eau distillée, quelques 
plaques de verres et un linge ^ on aura constamment sous la 
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main tout ce qu’il faut pour une rapide observation. Si l’on 
possède un instrument d’un grand prix, dont certains méca¬ 
nismes pourraient se détériorer en absorbant la poussière, on 
le couvrira d’un globe. Un microscope ordinaire, simple et 
robuste, n’a rien à redouter de cet abandon apparent : si peu 
de soin qu’on en ait, il rendra toujours d’excellents services. 
On essuie la poussière qui couvre les lentilles avec un pin¬ 
ceau à aquarelle : si elles se tachent, on les frotte légèrement 
avec un vieux gant en peau, à peine imbibé d’alcool ou d’é¬ 
ther. On écartera du voisinage de l’instrument tous les acides 
minéraux, dont les vapeurs attaquent rapidement les mon¬ 
tures en cuivre. Enfin, recommandation qui paraîtra singu¬ 
lière, mais dont on. appréciera tôt ou tard la justesse, on dé¬ 
fend à la personne qui fait l’appartement d’épousseter ou 
d’essuyer la table et le microscope. C’est le seul moyen d’é¬ 
viter des maladresses ou des excès de zèle qui mettraient 
bientôt l’instrument hors de service. 

Telle doit être, d’après nous, l’installation du praticien 
pour les observations microscopiques. 

Quant au choix d’un instrument, nous ferons remarquer 
que l’on commet .souvent la faute de se procurer un instru¬ 
ment très-complet, dans l’espoir qu’il sera plus facile à ma¬ 
nier et qu’il donnera des résultats supérieurs. C’est précisé¬ 
ment le contraire qui a lieu; et, quand on ne se livre pas à des 
recherches histologiques suivies, on s’aperçoit bien vite 
qu’on a dépensé quelques centaines de francs en pure perte, 
la plupart des mécanismes, tels que platines tournantes, cha¬ 
riots, mouvements à crémaillère, etc., etc., étant absolument 
inutiles pour les observations journalières et pratiques. 

Il est à la fois plus économique et plus commode d’acheter 
un instrument très-simple, mais dont l’appareil optique soit 
irréprochable. A ce point de vue les microscopes de Verick, 
élève d’Hartnach, ne laissent rien à désirer, et de plus ils 
sont d’un prix modéré. Nous empruntons à son catalogue les 
dessins des deux modèles ci-contre : 
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La fîg. 1 représente un microscope à charnière, d’une exé¬ 
cution très-soignée,' donnant une série de grossissements de 
60 à 780 diamètres, et dont le prix, accessoires compris, est 
d’environ 260 fr. 



Fig. I. — Microscope à charnière. 


Le modèle représenté fîg. [% est 'dit! microscope de labora¬ 
toire, ou à colonnes : il donne un grossissement de 60 à 570, 
et vaut 165 fr. 

Nous conseillons de joindre à l’un de ces instruments un 
oculaire micrométrique, dont on calcule la valeur de chaque 
division pour la série de grossissements que l’on possède : ces 
chiffres sont disposés en tableau, lequel, suspendu au voisi¬ 
nage de la table où l’on travaille, permet de déterminer im¬ 
médiatement les dimensions d’un élément microscopique 
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soumis à 1’observation. On trouvera dans Robin (ouvrage 
cité) tous les renseignements nécessaires sur la manière d’ef- 
jectuer le calcul. 



Fig. II. — Microscope à colonnes, dit microscope de laboratoire. 

L’emploi de la chambre claire, adaptée au microscope, per¬ 
met de dessiner exactement ce quejp’on observe : il faut une 
certaine habitude pour arriver à de bons résultats. La cham¬ 
bre claire, dite d’Oberhauser, est infiniment préférable au 
prisme simple : on dessinera sur du papier ou carton Bristol : 
un cahier de papier fort et lisse nous paraît plus commode, 
parce qu’on peut inscrire des notes en regard du dessin, sauf 
à découper ce dernier si on désire le publier. Le choix du 
crayon n’est, pas indifférent : on prend toujours des crayons 
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trop tendres : le Faber (graphite de Sibérie) n c 5 ou H est ex¬ 
cellent. 

Quand on rencontre sous le microscope des corps inconnus, 
on en prend un croquis et on note l’action des réactifs, acide 
acétique, alcalis, réactifs colorants : plus tard, des connais¬ 
sances acquises ultérieurement permettront le plus souvent 
de les déterminer à l’aide de ces renseignements. 

Microscope portatif. — On a souvent répété qu’il est très- 
fâcheux que le médecin ne puisse constamment avoir un mi¬ 
croscope sur lui : nous ne sommes pas du tout de cet avis, 
pour ce qui nous concerne du.moins. On peut toujours trans¬ 
porter très-commodément, dans un petit tube à échantillons, 
les urines que l’on désire soumettre à l’examen microscopi¬ 
que. Dans tous les cas, il existe dans le commerce, sous le 
nom de microscope de Stanhope, un petit instrument d’un 
prix très-modique (1 fr. 50), que l’on vend aux amateurs pour 
examiner les cirons du fromage, les anguillules du vinai¬ 
gre, etc., dont certains négociants se servent aussi pour l’exa¬ 
men des farines; il peut être appliqué à l’examen des sédi¬ 
ments et permet de reconnaître parfaitement ceux de phos¬ 
phate ammoniaco-magnésien, d’acide urique, etc. On le trouve 
chez tous les opticiens, et on ne peut rien désirer de plus por¬ 
tatif. , 

Nous terminerons en disant que si, dans le cours de ce tra¬ 
vail, nous avons insisté assez longuement sur les causes di¬ 
verses qui peuvent troubler les observations microscopiques, 
nous l’avons fait dans l’intérêt de ceux qui ne savent pas et 
qui désirent apprendre. Nous nous sommes efforcé de leur 
épargner des mécomptes et des déceptions. Enfin, toutes les 
fois que cela nous a paru possible, nous avons indiqué de 
quelle façon on devra se procurer des échantillons d'étude : 
cette méthode est la seule à suivre, si l’on veut arriver rapi¬ 
dement à des connaissances solides ; car une seule observation 
personnelle, est mille fois préférable aux descriptions les plus 
détaillées et aux dessins les plus multipliés. 




PREMIÈRE PARTIE 

Essai des Urines. 


CHAPITRE PREMIER 

DES MÉTHODES A SUIVRE POUR L’ESSAI RES URINES. 

En faisant l’essai d’une urine, le médecin se propose, soit de 
s’assurer de l’apparition d’une substance anormale dont il 
soupçonne la présence, soit de constater une augmentation ou 
une diminution dans les proportions des principes normaux 
de burine. 

Il peut désirer aussi, en présence d’un cas difficile ou pour 
toute autre raison, procéder à l’analyse méthodique de l’urine 
dans l’espoir de découvrir quelques particularités, ou d’en dé¬ 
duire certaines indications. 

Notre travail est disposé de. façon à satisfaire à toutes ces 
exigences. 

Le médecin pourra, une urine étant donnée, exécuter isolé¬ 
ment telle recherche qu’il jugera convenable, qualitative ou 
quantitative, sans opérations préliminaires, en se reportant 
simplement à l’article traitant le sujet qui l’intéresse. 

Ou bien, s’il veut se livrer à une analyse méthodique, il 
suivra lamarche indiquée dans les tableaux d’analyse qualitative 
(p. 17) et quantitative (p. 113). 

Ces tableaux,dont la substance est empruntée à Vogel,Beale, 
Golding Bird, etc. — Nous les avons disposés de la façon qui 
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nous a paru la plus commode et la plus pratique, groupant et 
classant les caractères généraux qui doivent servir de guide 
pour l’analyse, et dont il faudra noter la présence ou l’absence. 
Puis, sous la rubrique renseignements , nous donnons aux nu¬ 
méros correspondants à ceux des tableaux, les détails et les 
explications nécessaires sur les procédés de recherches à suivre, 
et sur la signification de tel ou tel caractère. Nous ne pou¬ 
vons, on le comprend, nous étendre sur ce dernier point, qui 
rentré dans la séméiologie et que l’on trouvera développé dans 
les ouvrages spéciaux. 

On commencera toujours par l’analyse qualitative et on con¬ 
tinuera par l’analyse quantitative. Pourcela,on divise l’urine 
à essayer en deux grandes parts, que l’on subdivise elles- 
mêmes en autant de'parties qu’il est nécessaire. 

Opérez toujours sur de petites quantités de liquide: c’est 
une grande économie de temps [et d’argent et vous aurez des 
résultats plus nets ; 5 à 10 cent, cubes pour chaque essai, telles 
sont les proportions qu’il sera rarement utile de dépasser. 

Une dernière remarque, sur laquelle d’ailleurs nous revien¬ 
drons souvent dans le courant de ce travail, l'albumine gêne ou 
empêche la plupart des essais qualitatifs ou quantitatifs : il 
faudra donc toujours s’en débarrasser par l’un quelconque des 
procédés indiqués (voir en particulier art. Sucre) avant de 
passer à d’autres recherches. 
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Abt. — Analyse qualitative. 

§ i. Tableau général de la marche à suivre. 

Nota. Pour les détails, se reporter ci-après aux renseignements au nu¬ 
méro correspondant à celui du tableau. 


4. Couleur de 
l’urine. 


Colorations 

normales. 


Colorations 

anormales 


Urines pâles. 

— normales (jaune d’ambre). 

— à couleurs éclatantes. 

— foncées. 

Par matières colo- 
Essentielles, rantes du sang, v. p. 
prenant naissance Pigments biliaires , 
dans l’intérieur v. p. 
de l’organisme. Uroxanthine(indican) 
Uro erythrine. 

Accidentelles, 
venant du dehors| 
et ne faisant 
que traverser 
l’organisme* 


Matières colorantes 
diverses. 


Essentielle 


Accidentelle, 
provenant 
de substances 
odorantes 
introduites 
dans 

l’organisme 


Normale, sui generis. 


Anormale 


Très-variée par 


Urineuse, due au 

! carb. d’ammon. 
Sulfurée? (Beale.) 

Asperges. 

Essence de théré- 
benthine. 

Cubèbe, copahu. 
Santal, etc. 


3. Aspect. 


Marais 


Urine claire. 

— trouble (légèrement).— Nubécula ou énéorême. 
Voyez mucus, épithéliums, p. 

Urine sédimenteuse. — Voyez 6. Etude des sédi¬ 
ments. 
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4. Réaction | Normale. Acide. 

chimique .1 Neutre. I Par carb. d’ammon, 

au tournesol I norma e - ,[ Alcaline j Par alcalis fixes. 

5. Recherche Albumine. Voy. p. 21. 

d’éléments anormaux Sucre. Voy. p. 28. 

dans l’urine. I Matières colorantes I 

(Diviser l’urine en plusieurs 16 1 Acides biliaires j Pro¬ 
portions dans lesquelles on Sang. Voy. p. 46. 
recherchera successivement Fibrine. Voy. p. 54. 
les principes suivants :) Graisse. Voy. p. 55. 

6. Etude | Voyez Analyse micro-chimique générale 

des sédiments. | d’un sédiment, p. 57. 

§ 2. — Menseigmemeuts sur Vauulyse quali¬ 
tative «le l’uriue. 

1. Couleur . — A. Les urines foncées indiquent en général 
qu’à 1’urine se trouve mélangé un pigment anormal. 

a. Détermination approximative de la quantité du pigmenta rdi. 
nairede Vurine furophéine de Heller). — Dans un verre à expé¬ 
riences, on verse un peu d’acide sulfurique concentré, et l’on 
ajoute une quantité à peu près double de l’urine à essayer. 
Pendant que l’on mélange rapidement les deux liquides, ils 
prennent avec une intensité plus ou moins grande une cou¬ 
leur variant du brun foncé au noir de' thé. D’après l’intensité 
delà coloration, on juge de la richesse de l’urine en urophéine. 

D’après Ziegler, c’est avec l’urine des malades atteints de 
cirrhose du foie que l’on obtient ainsi la coloration la plus in¬ 
tense, et il a recours à ce procédé pour établir le diagnostic de 
cette maladie. 

B. Liuroxanthine (ou indigose de M. Gubler: voyez à ce su¬ 
jet la thèse de Nisseron : de l’urine , Paris, 1869) est une ma¬ 
tière colorante qui se trouve en petite quantité dans l’urine 
normale, mais qui peut y apparaître abondamment sous l’in¬ 
fluence des maladies. 

Recherche de Vuroxanthine (Indican, Indigose). — Dans un 
verre à expériences on verse 10àl5 cent, cubes d’acide çhlor- 
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hydrique fumant et pur , puis on ajoute goutte à goutte 
l’urine à essayer,, en ayant soin dene pas en faire tomber plus 
de 20 à 40 gouttes. S’il y a de l’uroxanthine, le liquide se colore 
en violet rouge, puis en bleu. 

Un autre procédé consiste à chauffer dans un tube d’essai 
une petite quantité d’urine additionnée de quelques gouttes 
d acide chlorhydrique. A mesure que l’on chauffe, on voit ce 
liquide devenir rouge violet, puis bleu foncé, presque noir. — 
En présence de traces d’indican, on augmentera la sensibilité 
de la réaction en ajoutant 3 à 4 gouttes d’acide azotique h 
l’acide chlorhydrique.. 

Après avoir répété comparativement ces procédés, nous 
donnons la préférence au dernier. A froid, la coloration est 
très-lente à se produire et peu intense. La matière colorante 
obtenue par l’action des acides et delà chaleur se précipite tau 
bout de vingt-quatre heures)en une poudre fine qui, examinée 
au microscope, est constituée par des granules très-fins, arron¬ 
dis, uniformes, transparents et agités de mouvement brow¬ 
nien lorsqu’ils sont isolés, ou réunis par plaques irrégulières 
bleu foncé. (Grosiss., 550.) 

L’urine contenant de l’indican en excès ne présente aucun 
caractère extérieur permettant d’en soupçonner la présence. 
Un échantillon d’urine provenant d’un malade atteint d’une 
aSection chronique du foie, (nous ne savons laquelle) et qui 
contenait une quantité considérable d’uroxanthin, était pâle, 
parfaitement limpide. Exposée plusieurs jours à l’air , sa cou¬ 
leur n’a pas changé, mais elle s’est troublée, en laissant dépo¬ 
ser quelques phosphates, en même temps qu’elle était envahie 
par des vibrions et des spores. 

C’est dans l’urine de personnes atteintes de cancer du foie 
qu’elle existe en plus grande quantité. (Hoppe) ; jon la trouve 
aussi dans l’urine du chien. 

Vuroglaueme, (matière colorante bleue) et Vurrhoême , (ma¬ 
tière colorante rouge) sont des produits de décomposition de 
l’uroxanthine qui peuvent se rencontrer très-rarement dans 
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l’urinè, ou s’y développer comme produits de dédoublement 
de l’uroxanthine, sous l’influence des acides qu’on y verse. 

G. L'uroerythnne est une matière colorante rouge, existant 
tantôt en dissolution dans l’urine qu’elle colore en rouge, tan¬ 
tôt précipitée avec les sédiments d’urates auxquels elle commu¬ 
nique la couleur rouge brique ou rouge rose. 

Mélanog'ene. — Chez les individus atteints de cancer méla¬ 
nique, l’urine contient une substance particulière, le mélano- 
gène, qui lui communique la propriété debrunir ou même de 
noircir au contact de l’air. Cette particularité peut être utilisée 
pour le diagnostic des cancers mélaniques développés dans les 
organes internes. 

D. Matières colorantes accidentelles. — Nous avons cité dans 
le cours de ce travail un cas de coloration accidentelle des 
urines par une liqueur du commerce (voy. sang.) En fai¬ 
sant quelques expériences sur nous-même, nous avons pu re¬ 
produire à volonté cette coloration. Il y a quelques précautions 
à prendre : ainsi il faut avoir soin de vider la vessie avant 
l’expérience et d’ingérer avec la matière colorante un diuré¬ 
tique quelconque pour hâter l’émission d’urine. Traiter com¬ 
parativement l’urine obtenue par les acides et les lessives alca¬ 
lines (carbonate de soude). 

2. Odeur .—Ona dit que, dans les cas de maladies organiques 
des reins, les substances odorantes, particulièrement des as¬ 
perges, de -l’essence de térébenthine, etc., ne passent pas dans 
l’urinè. Cette affirmation est combattue par Vogel, qui dans 
deux cas trouva à l’autopsie une désorganisation du paren¬ 
chyme rénal, après avoir nettement constaté ces substances 
"odorantes dans l’urine pendant la vie. 

4. Réaction chimique. — On sait que l’acidité normale de 
l’ürine est due à la présence dans ce liquide de sels acides 
(particulièrement du phosphate acide de soude). (1) 

(1) D’après un mémoire récent de M. Byasson, l’acidité de l’u¬ 
rine doit être attribuée 1° à l’acide urique ; 2° à l’acide carbonique; 
3° à l’acide hippurique (v. journ. d’Anat. et de Physiolog.) de Robin, 
n° 4 (Juillet-Août), p. 383.) 
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Alcalinité de l'urine .—Pour trouver si cette alcalinité est due 
à la présence du carbonate d’ammoniaque ou d’un alcali fixe, on 
essaie la réaction avec un papier rouge de tournesol (on trouve 
ce papier tout préparé et découpé en bandelettes chez tous les 
marchands de produits chimiques). — Si la couleur bleue 
disparaît par la dessiccation du papier, l’état alcalin de l’urine 
est dû au sel ammoniacal; si elle persiste, il tient à la'présence 
d’un alcali fixe. 

Dans le premier cas, l’alcalinité de l’urine tient à une dé¬ 
composition de l’urée dans l’intérieur de la vessie : il y aura un 
sédiment de phosphates terreux, de pus, etc. 

Dans le deuxième, l’état alcalin est dû à l’usage prolongé 
d’alcalis, soit seuls, soit combinés à des acides végétaux ou à 
l’acide carbonique. (Médicaments, eaux minérales alcalines, 
aliments, etc.) 

Quelquefois il coïncide avec un (état de faiblesse générale 
(chlorose). 

Art. II. — Recherche d’éléments anormaux dans l’urine. 

§ 1. — A IbMBtiiwe. 

Recherche et dosage. 

Nous ne mentionnons pas les caractères physiques d’une 
urine albumineuse parce qu’ils sont trop incertains, mais sous 
le titre de précautions à prendre , nous résumons les cas qui 
peuvent se présenter et qui pourraient troubler la recherche 
et la rendre erronée. 

A. Précautions a prendre. 


a. L’urine est trouble ou sédimenteuse. Voyez 2. 

b. L’urine est claire et transparente. Voyez 2. b. 
a. Le sédiment sera examiné au microscope. V. p.o 

a. Acide ou neutre. Voy. I. Recherche. 

Neutraliser avec acide 
azotique jusqu’à réac- 


2. Filtrer 
ou décanter. 


b. L’urine 
filtrée est 


É*. Alcaline 


tion légèrement, acide, 
puis voy. I. Recherche. 
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Remarque. 2. b. . — Cette neutralisation peut paraître inu¬ 
tile, parce que, dira-ton, en versant 1/10® d’acide comme c’est 
indiqué à la recherche, l’urine se trouvera neutralisée. Mais 
il pourrait arriver alors que la précipitation de l’albumine 
n’eût pas lieu, même en chauffant, parce que la proportion 
d’acide, dont une partie aurait été neutralisée, se trouverait 
insuffisante; car il ne faut pas oublier que l'addition de quel¬ 
ques gouttes d'acide nitrique empêche que l’albumine ne se coagule 
par la chaleur , fait qui tient à la mise en liberté de l’acide phos- 
phorique des phosphates de l’urine. Mais, si l’on ajoute un 
excès d’acide nitrique,, il déplace l’acide phosphorique, et l’al¬ 
bumine se coagule (Beale); aussi avant de passer à la recherche, 
il faut toujours ramener l’urine à l’unité, c’est-à-dire à une 
urine neutre, ou légèrement acide. 


B. Recherche. 


i. Versez; dans un tube conte¬ 
nant -10 c. c. d’urine 1/iO 
d’de, azotique. 


a. Il produit un coagulum évi¬ 
dent. Albumine. 

b. Il y a doute : 
la liqueur est 
seulement trou¬ 
blée, ou il y a un 

léger précipité. 2 


2. Chauffer. 


«. Tout se redissent.. 

p. Le trouble ou le précipité 
persiste.... 


i Ac. urique 

1 ou Nitrate d’urée 

| Albumine. 


Si l’on est certain ou que l’on puisse supposer que le ma¬ 
lade ait pris des médicaments résineux (copahu, cubèbe, té¬ 
rébenthine, santal, etc.) continuer l’opération 2. P comme il 


2. p. Le trouble 
persiste. 


I .. , . 7 T I Le trouble 

Ajouter Akool ■ di tt . Risines _ 

en petite quantité. I „ persiste .. Miumi 

. B.—Ce procédé de recherche emprunté à Méhu, 
est de tout le plus net et le plus exact. Il est inutile pour le 
médecin praticien d’avoir des procédés permettant de consta- 
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ter de minimes traces d’albumine dans l’urine. Ce serait un 
embarras et non un avantage, car, normalement et sous l’in¬ 
fluence de l’alimentation, il passe de l’albumine dans les 
urines (Gubler, Dict. encyelopéd.). 

A . L’emploi de l’acide azotique est toujours désagréable ; 
mais, Mans la recherche de l’albumine, il doit être préféré à 
l’aeide acétique qui a l’inconvénient de précipiter la mucine 
(Reissner) ; nous répéterons avec Mébu «Il[ne suffit pas d’ob¬ 
tenir par l’acide azotique froid un précipité blanc dans une 
urine déjà acide pour conclure que cette urine est albumi¬ 
neuse, il faut encore que ce précipité ne soit pas soluble à 
chaud.» 

La proportion de 1/10° d’acide est, d’après Méhu, la plus 
avantageuse. Mais dans les cas douteux ou difficiles , il faudra 
répéter Vexpérience en mettant moins et en mettant plus. Il faut 
verser l’acide peu à peu. 

b. On peut encore lever le doute en examinant une goutte 
du précipité à un grossissement de 300; on reconnaîtra les 
formes cristallines [d’acide urique ou de nitrate d’urée : il est 
le plus souvent nécessaire d’attendre quelques instants pour 
donner aux formes cristallines le temps de se produire. Ou 
bien on reconnaîtra des amas amorphes granulés d’albumine. 

2. a. Si on laisse refroidir le précipité se reproduira, parce 
que ces sels sont presque insolubles à froid. 

2. p. Cette cause d’erreur (précipité de substances résineuses 
dans l’urine) a été signalée par Maly. Elle est reproduite dans 
les auteurs sans qu’elle soit confirmée par aucun. 

Nous n’avons point parlé de la recherche de l’albumine par 
la chaleur seule, parce que c’est une mauvaise méthode, très- 
infidèle, ni du procédé de Heller, qui séduit parson élégance. 

C. DOSAGE. 

Les méthodes de dosage exact de l’albumine reposent sur 
l’emploi des pesées et sont difficiles à exécuter. Nous n’indi¬ 
querons ici qu’un procédé approximatif, reposant sur l’évalua- 
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tion comparative de la quantité d’albumine précipité dans un 
volume donné d’urine. Nisseron (thèse 1869) a insisté sur ce 
procédé. 

Quand on a opéré comme nous l’avons indiqué à I., Recherche , 
et que l’on a constaté la présence de l’albumine, il suffit de 
répéter l’opération dans un tube gradué (on trouve pour 2 fr. 50 
des tubes parfaitement gradués en 1/5 de centimètre cube), 
d’agiter fortement, et de laisser reposer le précipité jusqu’au 
lendemain. Le précipité floconneux monte d’abord à la surface 
du liquide, puisil redescend plus tard. Quand il y a peu d’albu¬ 
mine, on hâtera le dépôt en chauffant légèrement. On répète 
cette expérience chaque jour, et en lisant la hauteur qu’occupe 
le précipité dans le tube on peut tracer la courbe des variations 
de Valbumine. 

Nous pouvons affirmer que le principe de ce procédé est 
excellent. Nous l’avons expérimenté un très-grand nombre 
de fois pour l’évaluation de plusieurs précipités, et il donne des 
résultats exactement comparables. Ainsi en étendant de moitié 
d’eau une liqueur qui a donné un précipité d'une hauteur 
connue, cette hauteur diminuera de moitié: quel que soit le 
diamètre des tubes employés, le précipité occupera le même 
volume , quoique les hauteurs soient naturellement d’autant plus 
grandes que le diamètre du tube est plus petit. On trouve dans 
le formulaire de Bouchardat un procédé de dosage reposant 
sur l’emploi de l’urodensimètre. 

D. EXAMEN MICROSCOPIQUE DU SÉDIMENT D’UNE URINE 
ALBUMINEUSE. 

Voici ce que l’on peut rencontrer dans ce sédiment : 

A. Des sels cristallisés (ac. urique, phosphate amm. magné¬ 
sien, oxalate de chaux). Nous avons souvent rencontré l’acide 
urique dans des urines très-pâles, faiblement acides, provenant 
de malades depuis longtemps albuminuriques: nous faisons 
cette remarque parce que Beale, par exemple, dit que la pré- 
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sence d’acide urique doit faire supposer que le cas sera aigu 
et de peu de durée. 

B. Des sels amorphes (urates, phosphate de chaux, carbo¬ 
nates). 

G. Des éléments figurés ou amorphes de nature organique. 
Ceux-ci seront: 

a. Des cellules épithéliales de l’urèthre, du vagin, de la 
vessie, de l’uretère, etc.). 

b. Des leucocytes et des globules sanguins. 

c. Des éléments provenant du contenu des cylindres urinifères 
et se présentant sous forme de cylindres d’aspect variable. 

Pour A. B. et G. a, b, voir sédiments en général. Nous ne 
devons nous occuper ici que des cylindres (moules, dépouilles 
urinaires des auteurs anglais) dont nous classerons les formes 
types comme il suit, en nous autorisant des travaux de Gornil 
(thèse de doctorat 1864, id. d’agrégation 1869), qui admet les 
quatre variétés de cylindres ci-après : 

c. Cylindres urinaires. 


Cylindres amor¬ 
phes très-pâles ou 
transparents. 


Cylindres épithé-j 
liaux ou granuleux 
plus ou moins fon-] 
cés. 


à bords mal limités, 1 
souvent tordus ou vari- Cyl. muqueux, 1. 
queux. I 

abords très-nets, quel¬ 
quefois interrompus par] 
des cassures. 
jPas de ligne de contour, 
cellules épithéliales réu¬ 
nies en cylindre, granu-| 
lations protéiques ou] 
graisseuses. 

Une ligne de contour plus 
au moins nette. Sub¬ 
stance fondamentale 
finement granuleuse 
parsemée de globules 
sanguins. 


Cyl. hyalins, v. 2. 


Cyl. épithéliaux ou 
granuleux, v. 3. 


Cyl. fibrineux avec 
hématies, v. 4. 


Nota. La recherche des cylindres doit être faite d’abord avec 
Marais. ^ 
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unfaible grossissement(100diam.)cequipermet d’analyser une 
plus grande quantité d’urine à la fois. On prend une gouttelette 
du sédiment, on l’étend sur une plaque de verre, et on Vexa- 
mine sans recouvrir d'une lamelle , dont la pression ferait glisser 
les cylindres au dehors. Il est souvent avantageux de colorer 
le sédiment avec une goutte de solution de carmin ce qui met 
en évidence les épithéliums. Quand on trouve ce que l’on 
cherche on peut se servir de plus forts grossissements s’il y a 
lieu. 

4. Cylindre muqueux. (PLI, fig.1.4).— Dans un grand nombre 
d’urines normales on rencontre des cylindres très-pâles, formés 
d’une matière finement granuleuse, et qui sont mal limités à 
leurs bords. Ils tiennent souvent en suspension des cellules 
rénales ou des leucocytes. Punke les considère comme formés 
de mucine. Ils n’ont aucune signification; il faut seulement 
éviter de les confondre avec les cylindres hyalins. Ils sont 
souvent très-abondants dans les dépôts d’urines albumineuses : 
l’acide acétique les rend fibrillaires et ponctués; ils ne se 
colorent pas par le carmin. 

2. Cylindres hyalins. (PI. I,fig.1.4.4.).—Ceux-ci sont très-rares 
dans les urines normales, et leur présence en grande quantité 
dans le sédiment permet de poser sûrement le diagnostic de la 
néphrite albumineuse. Ils se distinguent des précédents en ce 
que leurs bords sont bien arrêtés et se dessinent par une ligne 
nette. Ils sont droits ou contournés en spirale, à bords paral¬ 
lèles, formés d’une matière transparente, homogène, de nature 
protéique. Ils peuvent atteindre un millimètre et plus de lon¬ 
gueur. Leurs extrémités sont marquées par une cassure nette, 
et souvent ils présentent à leur surface des fêlures transver¬ 
sales. 

L’acide acétique les attaque difficilement, mais la potasse les 
dissout. 

Ils se colorent par l’eau iodée et le carmin, d’autant mieux 
que la maladie est plus ancienne; dans ce cas ils ont naturel¬ 
lement un reflet jaunâtre. 
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Enfin, ils entraînent souvent àleursurface des cellules épithé¬ 
liales des tubuli du rein, généralement granuleuses, et formant 
quelquefois une écorce complète au cylindre. Gela s’observe 
surtout dans un âge avancé de la néphrite albumineuse. 

Dans un même sédiment on peut trouver toutes ces nuances. 
Les cylindres hyalins correspondent aux moules cireux des 
auteurs anglais (Beale, Golding Bird). C’est à tort que Ton 
appelle quelquefois ces cylindres fibrineux: cette dénomination 
est abandonnée par tous les auteurs modernes, et avec raison, 
car ces cylindres n’ont aucun des caractères physiques ou 
chimiques de la fibrine. Nous avons adopté la dénomination 
de cylindres hyalins qui ne préjuge rien sur leur composition, 
et rappelle un caractère physique important. 

3. Cylindres épithéliaux. (PL I, fig. I. 2. 3.). — Ce sont les 
moules internes des tubes urinifères dont l’épithélium est 
souvent altéré, granuleux, infiltré de granulations protéiques 
ou degouttelettes graisseuses. (PI. I, fig. I. 2.). 

4. Cylindres fibrineux. — Ce sont des cylindres composés 
d’une matière finement granuleuse qui'se gonfle et s’éclaircit 
par l’acide aeétique, et qui contiennent dans leur intérieur des 
globules sanguins. Ils indiquent une hémorrhagie, la rupture 
de quelques capillaires et un épanchement sanguin dans l’inté¬ 
rieur des tubes urinifères (1). 

Remarque générale. — Tous ces cylindres peuvent être colorés 
par de labile quand il y a complication d’ictère, ou être souillés 
par des granulations d’urates ou des cristaux. On les nettoiera 
avec une goutte d’acide acétique. 

v De plus, à l’exception des cylindres hyalins, nous les avons 
souvent rencontrés dans des sédiments d’urines non albumi¬ 
neuses (dans certaines formes d'infection purulente, dernière¬ 
ment dans un cas d’ictère consécutif à une tentative d’asphyxie 
par le charbon). Nous croyons d’après nos études, que leur 

(1) Voy Valleix, Guide du médecin praticien. Se édit., t. IV, 
p. 466, fig. 61, 62, 64, etc., — et id., p. 407, fig. S3 et suiv. 
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apparition dans les urines est toujours sous la dépendance d’un 
état de congestion du rein. 

E. RENSEIGNEMENTS. 

Caractères microscopiques de l'albumine précipitée. — L’albu¬ 
mine précipitée par la méthode indiquée se présente au micros¬ 
cope (gross. de 3 à 400 diam.) sous forme de petits amas 
amorphes granuleux, irréguliers, non modifiés par l’acide 
acétique. 

Pour l’étudier, mélanger une très-petite quantité de blanc 
d’œuf à de l’urine fraîche pour la rendre artificiellement albu¬ 
mineuse et la traiter suivant I. Recherche. Par ce procédé on 
trouve quelquefois des traînées filamenteuses, débris du tissu 
cellulaire lâche qui emprisonne l’albumine de l’œuf. Il faut en 
faire abstraction ou s’en débarrasser par filtration préalable. 

Nous ne pouvons en aucune façon aborder la séméiologie des 
urines albumineuses (voir l’article très-complet de M. Gubler, 
albuminurie , in Diction, encyclop., t. II). Nous dirons seule¬ 
ment qu’il y a deux cas où la présence de l’albumine dans 
l’urinen’apar elle-même aucune signification : 1° quand l’urine 
contient du pus. (Voir Pus, p. ); 2° quand ellecontient du 
sang. (Voir Sang, p. ). 

§ 2. — ®ucre. 

Recherche et dosage du sucre dans l'urine. 

Il existe un très-grand nombre de réactifs destinés à décéler 
la présence du sucre dans l’urine : beaucoup sont infidèles ou 
d’un usage incommode. Nous n’indiquerons que ceux vraiment 
pratiques dont l’exactitude a été contrôlée par une longue expé¬ 
rience et qui sont recommandés par tous les auteurs. 

A. RÉACTIFS. 

Le réactif cupro-potassique, connu sous le nom de liqueur 
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de Fehling est celui qui doit être universellement adopté pour 
la recherche et le dosage du sucre. On le fera préparer d’après 


la formule suivante : 

^ • Sulfate de cuivre pur. 34 gr. 64. 

Eau distillée.^JOO gr. 


Faites dissoudre exactement et mettez à part. D’un autre 
côté prenez: 

Tartrate neutre de potasse et de soude. 173 gr. 

(Sel de Seignette). 

Lessive de sonde caustique de densité 1,12. 600 gr. 

Faites dissoudre puis versez cette solution dans celle de 
sulfate de cuivre; agitez pour que la dissolution s’opère, puis 
versez assez d’eau distillée pour compléter le volume exact 
d’un litre. 

La lessive de soude, de densité 1.12, peut s’obtenir en addi¬ 
tionnant 240gr. de lessive des savonniers à 36° Baumé (1,334 au 
densimètre) de 360 gr. d’eau distillée. On obtient un volume 
total de 600 gr. de densité: 1.12, contenant environ 80 gr. de 
soude fondue (Méhu). 

Cette liqueur de Fehling ainsi préparée servira à la fois pour 
la recherche et le dosage du sucre. 

On peut la conserver très-longtemps en la versant dans de 
petits flacons de 60 gr. ou de 30 gr., en verre coloré, bien 
bouchés et cachetés, que l’on mettra dans un endroit frais et 
obscur, à la cave par exemple. 

Sans cesprécautions, il se forme, sous l’influence de la lumière, 
un dépôt rouge d’oxyde cuivreux. Il est indispensable aussi que 
; les sels employés à la confection de cette liqueur soient chimi¬ 
quement purs. 

La liqueur cuivrique dite de Barreswill, bien qu’elle ait été 
employée par Claude Bernard et Gubler est d’une conservation 
beaucoup plus difficile, et les auteurs les plus récents, Neubauer, 
Méhu, Hardy, Grimaux, recommandent le réactif de Fehling. 
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Voici cependant la formule de cette liqueur pour 100 gr. de 
liquide. 

Liqueur de Barreswill. 


Crème de tartre. S grammes. 

Carbonate de soude cristallisé.... 4 — 

Sulfate de cuivre pur. 3 — 

Potasse à la chaux. 4 — 


Eau: quantité suffisante pour compléter le volume de 
100 cent, cubes. 

On dissout à chaud la crème de tartre: on verse cette liqueur 
bouillante dans la solution de sulfate de cuivre, puis on ajoute 
la potasse et le carbonate de soude, et on étend d’eau distillée 
jusqu’à 100 cent, cubes. 

1 cent, cube de ce réactif est décoloré par 1 centigr. de 
glycose. 

Réactif de Maumené. 

Couper de petites lanières d’une étoffe de laine (ni coton ni 
toile) et les plonger dans la solution suivante : 


Perchlorure de fer à 30°. .... 1 partie. 

Eau. 2 — 


Dessécher ensuite à l’étuve et conserver pour l’usage. 

Odling conseille d’imprégner les bandelettes d’une solution 
de bichlorure d’étain, au lieu de perchlorure de fer. Le réactif 
ainsi obtenu serait plus exact et plus sensible. 

I. RECHERCHE. 

La recherche de la glycose dans l’urine par la liqueur de 
Fehling repose sur le fait que les sels de cuivre (sulfate, acétate, 
tartrate, mais non l’azotate), sont réduits par la glycose en 
présence d’un alcali fixe. Cette réduction est hâtée par l’action 
de la chaleur. Il se dépose alors un précipité rouge d’oxyde 
cuivreux. Cette réaction peut-être empêchée par certaines 
circonstances (présence de sels ammoniacaux, de matières albu- 
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minoïdes) — ou avoir lieu en l’absence du sucre, parce que 
diverses substances organiques (leucine, allantoine, créatine, 
créatinine, cellulose, tannin, chloroforme (Beale) acide urique 
(Berlin), ce dernier douteux), la déterminent. 

Enfin il est encore une petite cause d’erreur, c’est la préci¬ 
pitation des phosphates terreux de l’urine sous l’influence de 
a chaleur et de la liqueur de Felhing qui est alcaline. Ce pré¬ 
cipité est floconneux, verdâtre, et il faut être peu expérimenté 
pour le confondre avec la réduction du sel de cuivre. Toutefois 
nous essaierons de l’éviter. 

Il faut d’emblée nous mettre à l’abri de ces différentes causes 
d’erreur; or, on peut se débarrasser préalablement des sels 
ammoniacaux et des matières albuminoïdes,— les substances 
organiques ont un pouvoir réducteur bien moins énergique que 
la glycose et demandent une ébullition prolongée, ce qui est 
facile d’éviter, — enfin le précipité de phosphates n’est gênant 
qu’à la condition que l’urine et la liqueur alcaline soient 
bien mélangées et on peut s’abstenir de ce mélange. 

Voici donc comment il faut opérer. 

B. Précautions a prendre. 

1. L’urine refroidie, filtréé ou décantée n’est pas albumineuse. 2 

Idem contient de l’albumine. 3 

2. L’urine a une réaction acide ou neutre (les urines diabétiques 

sont presque toujours acides....... voyez B Recherche. 

La faire bouillir dans 
un tube avec un petit 

Elle a une réaction alcaline f ragm ent de soude 

(due à des sels ammoniacaux.) caustique . décanter 

ou filtrer et passer à B Recherche. 

3. Additionner l’urine de quelques gouttes d’acide 
acétique, coaguler l’albumine par la chaleur, et filtrer. 

Il est bon de neutraliser l’urine filtrée avec un peu de 
carbonate de soude, puis faites l’essai suivant. B rechercha. 

Remarques 2. — On n’a à se préoccuper de l’alcalinité de 
l’urine que dans le cas où elle est ammoniacale soit quelle se 
soit décomposée depuis l’émission, soit qu’elle provienne d’un 
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malade atteint de catarrhe vésical. En faisant bouillir pendant 
deux ou trois minutes, on sent une odeur fortement ammo¬ 
niacale se dégager par l’orifice du tube, en même temps les 
phosphates se précipitent : quand on ne sent plus rien on laisse 
les phosphates se déposer, ou on filtre. 

C’est à ce procédé que nous nous sommes arrêté après un 
grand nombre d’essais. La présence de sels ammoniacaux dans 
une urine sucrée est une cause d’erreur très-réelle et très- 
difficile à combattre. Il suffit d’ajouter quelques gouttes de 
chlorhydrate d’ammoniaque dans une urine fortement sucrée 
pour empêcher toute réaction d’avoir lieu: même en prolon¬ 
geant l’ébullition. 

Or voici ce qui résulte de nos expériences. Si on fait bouillir 
de Vurine normale avec un fragment de soude ou de potasse 
caustique on obtiendra un précipité floconneux de phosphates 
et très-souvent aussi le liquide se foncera en prenant une 
couleur ambrée plus ou moins brune. Ce fait est depuis long¬ 
temps connu, mais il faut toujours l’avoir présent à l’esprit, 
sans quoi on conclurait à tort à l’existence du sucre. Si main¬ 
tenant on filtre et que l’on verse le liquide limpide dans un 
tube contenant de la liqueur bleue deFehlingoudeBarreswill, 
cette liqueur bleue prendra une teinte vert-bouteille. En chauf¬ 
fant à l’ébullition la teinte deviendra plus foncée, mais aucun 
trouble notable ri 1 apparaîtra dans le mélange . 

Si maintenant on traite de la même façon une urine sucrée 
ammoniacale, en ayant soin de prolonger l’ébullition et d’agiter 
le tube de temps en temps jusqu’à ce que l’on ne sente plus 
aucune odeur ammoniacale et qu’un papier rouge de tournesol 
humide, placé à l’orifice du tube ne bleuisse plus, puis qu’on 
mélange le liquide filtré et bien limpide avec la liqueur bleue 
on verra apparaître , en chauffant, un précipité couleur café au lait 
ou chocolat, d’autant plus abondant que le liquide sera plus sucré. 

Nous sommes loin de garantir l’infaillibilité de cette méthode, 
qui est le résultat d’expériences comparatives faites avec des 
urines sucrées artificiellement. Nous ferons seulement observer 
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qu’elle nous a permis de découvrir le sucre après l’avoir d’abord 
cherché en vain avec les liqueurs cuivriques. 

La coloration que prend l’urine bouillie avec la soude, quand 
elle est très-foncée, est un signe presque certain de la présence 
du sucre. Le précipité ultérieur d’oxyde cuivrique nous a pré¬ 
senté des différences de coloration très-variables, que nous 
ne saurions expliquer. Les plus fréquentes sont celles men¬ 
tionnées plus haut, et le brun marron. 

Dans les cas douteux on peut faire une contre-expérience en 
ajoutant le fragment de soude à la liqueur bleue puis versant 
ensuite l’urine et faisant bouillir le tout. La réduction s’opère 
avec dégagement d’ammoniaque. Si elle n’a pas lieu —ce qui 
arrive souvent — ajouter de nouvelles quantités d’alcali. Il 
arrivé quelquefois qu’à la suite d’une de cés additions succes¬ 
sives, la réduction s’opère brusquement, avec les teintes 
variables déjà mentionnées. 

Du reste il ne faut pas se préoccuper outre mesure de ces 
difficultés, car il est très-rare que l’on ait à opérer sur des 
urines ammoniacales. 

3. Une petite quantité d’albumine n’empêche pas la recherche 
du sucre. On conseille aussi pour faciliter sa séparation d’ajouter 
au liquide albumineux, outre l’acide acétique, quelque cristaux 
de sulfate de soude. 


C. Recherche du sucre dans l’urine. 

(Voir d’abord le tableau A, ‘précautions à prendre^) 


i. 

Verser dans un tube à expériences 
environ 5 cent, cubes de liqueur 
de Fehling ; faire bouillir. 


а. La liqueur se trouble : elle s’est 
altérée et n’est point conve- 
pour l'essai ; la rejeter. 

б. Le liqueur est restée limpide. 

Ajouter l’urine en la versant 
le long du tube incliné de façon 
à ce que les deux liquides ne 
se mélangent pas, et que l’u¬ 
rine forme une couche de 1 à 
2 cent, de hauteur au-dessus 
de la liqueur bleue. 2 


Marais. 


5 
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2 . 

Chauffer la surface de contact des Production d’un anneau jaune 

deux liquides, en tournant dou- ocreux... Sucre. 

cernent le tube entre les doigts. 

Remarques. — Ce procédé ainsi pratiqué est très-sensible et 
très-exact. M. Méhu s’en loue beaucoup et nous nous sommes 
assuré, qu’il décèle de faibles traces de sucre. 

1. On comprend qu’il est inutile de mettre une plus grande 
quantité de réactif. L’ébullition prolongée une minute est bien 
suffisante. 

. 2. Quand il y a beaucoup de sucre, Panneau ocreux d’oxyde 
euivreux apparaît avant que le liquide n’entre en ébullition : 
dans aucun cas, l’ébullition une fois obtenue, il ne faut la pro¬ 
longer trop longtemps pour éviter l’action réductrice des sub¬ 
stances organiques dont nous avons parlé. 

Du reste la réaction continue pendant le refroidissement et 
la coloration devient plus accentuée. 

Si l’on n’a point obtenu la production de l’anneau d’oxyde 
cuivreux, on peut affirmer que l’urine essayée ne contient point 
de glycose, car si par fraude ou autrement elle était sucrée avec 
du sucre ordinaire, elle ne donnerait aucune réaction. 

D. AUTRES PROCÉDÉS DE RECHERCHE. 

1° Par la potasse. —(.Réaction de Moore). On ajoute à l’urine 
un volume égal au sien d’une solution de potasse ; on agite 
pour mélanger, puis on chauffe à l’ébullition la partie supé 
rieure du tube. S’il y a du sucre, la portion chauffée se colorera 
en jaune, puis en rouge brun, tandis que la partie inférieure 
conservera sa couleur primitive. On obtient le même résultat 
avec la soude. 

Cette réaction est recommandée par Neubauer comme expé¬ 
rience confirmative. 

Causes d’erreur. — Il existe plusieurs spécimens d’urine non 
saccharine qui, bouillis avec, la 1 potasse caustique, acquièrent 
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une couleur vin de Madère assez foncée. En outré, les potasses 
du commerce contiennent des substances étrangères qui 
peuvent troubler la réaction. 

2° Procédé dé Bôttger. — Ajouter à l’urine un peu de potasse 
puis une petite qUantié de sous-nitrate de bismuth et faire 
bouillir le mélange. S’il y a du sucre en présence', l’oxyde est 
réduit à l’état de bismuth métallique, sous forme d’une poudre 
noire. On peut aussi substituer le carbonate des soude à la 
potasse. Outre que ce procédé est sujet à des erreurs, puisque 
des urines ne contenant pas de sucre ont pü donner un 
précipité noir, il est très-inüdèlê, car nous avons vu la réaction 
manquer avec des urines sucrées. 

3° Procédé de Maumené. — Nous avons donné la manière 
de préparer le réactif. On trempe la bandelette dans l’urine 
sucrée ou on en met une goutte sur l'étoffe, puis on chauffe au- 
dessus d T une lampé ou au devant d’un foyer. 

Le procédé indiqué par Odling est donné comme très-sen¬ 
sible ; on opère de la même façon. 

On a ainsi deux réactifs en portefeuille si l’on veut. Nous 
n’avons jamais essayé celui préconisé par Odling; quant à 
celui de Maumené, nous l’avons expérimenté avec des bande¬ 
lettes dé flanelle trempées dans le perchlorure. Outre que la 
réduction est lente à se produire, elle exige une forte propor¬ 
tion de sucre. 

4° Par la fermentation. — On prend deux tubes à expérience 
de même calibre; on remplit à peu près l’un d’eüx d’eau 
distillée., dans l’autre on met l’urine à essayer préalablement 
filtrée. On introduit dans chacun d’eux un peu de levûre de 
bière. Gela fait, on place sur l’ouverture de chaque tubë 
une rondelle en caoutchouc ou gutta-percha, d’un diamètre 
un peu plus grand que leur orifice. Puis plaçant le pouce sur 
ces rondelles, on renverse les tubes sur une soucoupe que l’on 
remplit de mercure, et l’on maintient les tubes à l’aide d’un 
petit support. 

On les expose ensuite à une température de 43° ou 30° pen- 
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dant quelques heures. Si l’urine contient du sucre, au contact 
de la levure de bière, il aura fermenté en dégageant de l’acide 
carbonique qui aura monté dans les parties supérieures du 
tube. On pourra juger alors, par comparaison, de la différence 
de niveau avec le tube contenant de l’eau. Quelquefois ce 
dernier a baissé parce que la levûre de bière, même en l’absence 
d’une solution sucrée peut dégager une certaine quantité d’acide 
carbonique. 

La fermentation est une preuve sûre de l’existence du sucre, 
mais elle n’en indique pas l’espèce (Beale). 

Pour s’assurer que c’est bien de l’acide carbonique qui s’est 
dégagé, on place un fragment de potasse dans le tube que l’on 
renverse en le maintenant fermé avec le doigt, on agite; s’il y 
a de l’acide carbonique, il sera absorbé par la potasse, et alors, 
en ouvrant le tube sous l’eau, celle-ci montera dans le tube à 
une hauteur d’autant plus grande qu’il y aura davantage 
d’acide carbonique absorbé. 

E. DOSAGE. 

Le seul procédé de dosage exact du sucre dans l’urine qui 
puisse être exécuté par le médecin est celui qui repose sur 
l’emploi de la liqueur de Fehling titrée. Nous avons indiqué la 
préparation de cette liqueur à l’article réactifs. 

20 centimètres cubes de liqueur titrée sont complètement 
décolorés par 1 décigramme de glycose. Pour connaître la 
richesse en sucre d’une urine diabétique, il faut déterminer 
quel est le- volume de cette urine qui décolore 20 cent, cubes 
de liqueur de Fehling, ou, ce qui revient au même, quel est le 
volume d’urine qui contient 1 décigramme de glysose. 

Nous donnons d’après Méhu (Chimie médicale, 1870), la 
marche à suivre pour pratiquer ce dosage. 

Tout d’abord, il faut s’assurer que la liqueur réactif est 
exactement titrée. Pour cela, après avoir desséché de la gly¬ 
cose pure à 100°, on en pèse un gramme que l’on dissout dans 
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50) ) c. c. d’eau distillée; 20 grammes de cette liqueur contiennent 
1 décigramme de glycose, et doivent par conséquent décolorer 
exactement 20 cent, cubes de liqueur bleue. Cela fait, on 
remplit jusqu’au zéro une burette graduée en dixièmes de 
centimètres cubes avec cette solution sucrée. D’autre part, on 
verse au moyen d’une pipette 20 centimètres cubes de liqueur 
de Fehling dans un petit ballon de verre pouvant contenir 
150 grammes au moins. On étend cette liqueur avec de l’eau 
distillée 'Jusqu’au volume de 100 cent, cubes environ. On 
chauffe le ballon sur une lampe à alcool, Jusqu’à ce que le 
liquide entre en ébullition, puis on verse goutte à goutte la 
liqueur'sucrée de la burette dans le liquide bleu. Il se fait un 
trouble; l’oxyde réduit rend la liqueur violacée, tandis qu’à 
mesure que le liquide sucré arrive dans la liqueur bleue, celle- 
ci se décolore de plus en plus. 

Pour faciliter la précipitation de l’oxyde de cuivre, il est 
bon d’ajouter à la liqueur bleue quelques grammes d’une solu¬ 
tion concentrée de soude Caustique qui augmente la densité de 
la liqueur. 

Sur la fin de l’opération on laisse reposer la liqueur quelques 
secondes, après chaque goutte versée, de façon à voir si la 
décoloration est complète. Pour mieux saisir l’instant précis 
de cette décoloration, on placé le ballon entre l’œil et une 
fenêtre, de manière à ce que la lumière le traverse horizonta¬ 
lement. Si la liqueur a conservé une teinte bleue, chauffer de 
nouveau et recommencer à verser de la liqueur sucrée. 

Avec un peu d’habitude, on décolore exactement la liqueur; 
si on a dépassé la quantité de solution sucrée nécessaire à la 
décoloration, la liqueur qui surnage l’oxyde réduit a pris une 
teinte jaune due à l’action de l’alcali sur le sucre en excès. 
Dans ce cas, il faudra recommencer l’essai. 

Si l’essai est exact, la liqueur décolorée, filtrée bouillante, 
satisfera aux conditions suivantes : 

1° Elle ne donnera point de précipité rouge d’oxyde cuivreux 
si on la chauffe avec quelques gouttes de liqueur sucrée. 

On a ainsi la preuve qu’il ne reste pas d’oxyde de cuivre 
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réductible en solution, c’est-à-dire que la décoloration est bien 
complète. 

2° Elle ne donnera pas de pécipité rouge d’oxyde cuivreux, si 
on la chauffe avec quelque gouttes de liqueur de Fehling. 

Ge second essai prouve que l’on n’a point versé un excès de 
solution sucrée. 

Si la liqueur de Fehling et la liqueur sucrée ont été bien 
préparées, 20 cent, cubes de liqueur sucrée (200 divisions de 
la burette) auront décoloré les 20 cent, cubes de liqueur bleue,, 
mais s’il a fallu 224 divisions de la burette de liqueur sucrée 
pour décolorer ces 20 c. c., c’est que cette quantité de liqueur 
bleue correspond à 0 gr. 112 de sucre. Donc, dans les essais sur 
Türine diabétique, on recherchera quel est le volume de cette 
urine nécessaire pour décolorer 20 cent, cubes de liqueur de 
Fehling, et le volume trouvé contiendra 0 gr. 112 de glycose. 

Pratique du dosage. — Le titre de la liqueur étant exactement 
déterminé par les opérations précédentes, voici la marche à 
suivre pour doser le sucre contenu dans un volume donné 
d’urine. L’urine étant rendue limpide par filtration, on en 
mesure 10 cent, cubes dans une éprouvette graduée, et on 
porte son volume à 100 ou 200 cent, cubes avec de l’eau distil¬ 
lée, suivant qu’elle est plus ou moins riche en sucre. Autant 
que possible, il faut opérer sur une longue colonne de liquide, 
afin d’arriver à un titrage plus parfait; dans ce but, il faut 
faire en sorte que la liqueur ne contienne pas plus de 1 p. 100 
de sucre. Si une urine contenait 105 gr. de sucre par litre, 
soit 10 gr. 5 pour 100, en ajoutant à ce liquide 19 fois son 
volume d’eau, on aurait un liquide a 1/20, contenant 1/2 pour 
100 environ de glycose, ce qui rendrait l’appréciation très- 
exacte. Si l’urine contient moins de 1 pour 100 de sucre;, il est 
inutile de l’étendre, d’eau. 

L’urine convenablement étendue d’eau, on remplit la burette 
divisée en dixièmes de centimètres cubes; d’autre part, on fait 
tomber dans le ballon de verre 20 cent, cubes de liqueur de 
Fehling, à laquelle on ajoute quelques cent, cubes de solution 
concentrée de soude caustique, puis 80 à 100 gr. d’eau distil- 
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lée. On chauffe le ballon sur la lampe à alcool jusqu’à l’ébulli¬ 
tion, puis on verse par cent, cubes d’abord, et ensuite goutte à 
goutte le contenu de la burette d’urine. On redouble d’atten¬ 
tion à la fin de l’opération, en ayant soin de maintenir toujours 
l’ébullition quelqiie secondes avant d’ajouter de. nouvelles 
gouttes d’urine, de façon à éviter de verser un excès de liquide 
sucré. On ne doit jamais interrompre l’opération au delà des 
quelques secondes nécessaires à la précipitation de l’oxyde cui¬ 
vreux- sans-quoi, le liquide absorbant rapidement l’oxygène de 
l’air, l’oxyde cuivreux rouge repasse à l’état d’oxyde cuivrique 
bleu, qui se redissout et colore la liqueur en bleu. 

Maintenant, pour déduire la quantité-de sucre contenue dans 
tm litre d’urine, on fera le calcul d’après la formule suivante 
• q _ t X tooo x V 
n v 

S. quantité de sucre pour un litre. 

I. Titre de la liqueur bleue, déterminé à l’avance. 

1000. Nombre de centimètres cubes dans un litre, 
n. nombre de centimètres cubes de la burette employés, 
v. Volume primitif de l’urine essayée. 

V. Volume de l’urine après qu’on l’a étendue d’eau distillée 
Exemple. — Supposons que la liqueur de Fehling possède le 
titre exact 20 cent, cubes == 1 décigr. de glycose, et que le 
volume d’urine primitif, 10 Cettt. cubes, ait été étendu de façon 
à donner 100 cent, cubes; il a fallu 94 divisions de la burette 
renferment cette urine diluée pour décolorer complètement les 
20 cent, cubes de liqueur bleue. Quelle est la quantité de sucre 
contenue dans un litre d’urine? 

' Solution. Nous avons : 

t — 0 gr. 1 


Ce qui nous donne 


V = 100 

t> = 10 


s= 04Xj000 x t00 l06gr 33 , 


9.4 
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On peut faire l’essai sur 10 cent, cubes de liqueur de Fehling, 
c’est-à-dire sur un volume de liqueur bleue correspondant à 
0,05 centigr. deglycose. Les résultats sont les mêmes et l’opé¬ 
ration plus rapide. 

Autres procédés de dosage approximatifs. Procédé de Bouckar- 
dat. Ce procédé repose sur l’emploi de l’urodensimètre; il est 
décrit dans le formulaire à l’article essai des urines et donne de 
très-bons résultats. 

Procédé du docteur Garrod , modifié par Yogel. — Il est fondé 
sur ce principe, que la coloration brune que prend avec la 
potasse ou la soude une urine diabétique, est proportionnelle 
à la quantité de sucre. 

La meilleure manière de procéder est la suivante : on dissout 
dans 40 à 50 c. c. d’eau une quantité pesée, environ^ grammes 
de sucre de raisin bien desséché; on ajoute à peu près un 
volume double d’une lessive de potasse assez concentrée, et 
l’on fait bouillir pendant 10 à 15 minutes. Après refroidisse¬ 
ment, on ajoute au liquide devenu brun foncé autant d’eau 
qu’il en faut pour que chaque cent, cube du mélange renferme 
10 milligrammes de sucre. Avec ce liquide on forme maintenant 
une échelle de couleurs. Pour des recherches ne demandant 
pas une grande exactitude, une échelle d’un petit nombre de 
degrés est suffisante, et l’on peut se servir de tubes d’essai 
ordinaires, ayant, autant que possible, le même diamètre dans 
toute leur longueur. On remplit le premier de ces tubes 
avec un mélange formé de 1 partie du liquide précédent et 
9 parties d’eau, et contenant par conséquent 10 milligr. de 
sucre par 10 cent, cubes. On remplit à moitié le second tube 
avec ce même mélange, et l’on ajoute un égal volume d’eau : 
on obtient alors un degré de l’échelle contenant 5 milligr. de 
sucre par 10 cent, cubes. Dans un troisième tube, puis dans 
un quatrième et dans un cinquième, on verse des liquides qui 
par 10 cc. renferme 3, 2, 1 milligr. de sucre, etc. Si l’on 
prépare une échelle composée de 10 à 12 degrés et, si l’on 
choisit pour cela de gros tubes de verre aussi semblables que 
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possible, on peut obtenir des résultats très-exacts. Lorsqu’on 
fait une échelle de ce genre, on fait bouillir une quantité mesu¬ 
rée (environ 5 ce. pour les urines riches en sucre et 10 c c. 
pour celles qui n’en renferment qu’une petite quantité) de 
l’urine à essayer avec le double de son volume de lessive de 
potasse. Après le refroidissement, on verse le liquide dans un 
vase de verre qui par la forme et la grandeur ressemble à 
ceux de l’échelle précédente, et l’on ajoute de l’eau jusqu’à ce 
que la couleur se rencontre avec celle de l’un des degrés de 
l’échelle. Puisque l’on connaît la richesse en sucre du degré 
de l’échelle, on peut maintenant calculer facilement celle de 
l’urine (Yogel). 

Toutefois l’échelle ne se conserve pas pendant longtemps, 
mais il n’en est pas de même du liquide primitif lorsqu’on a 
soin de le placer dans un endroit frais et sombre, et l’on peut 
préparer rapidement une nouvelle échelle à l’aide de ce liquide. 

Fermentation. — On peut encore obtenir un dosage approxi¬ 
matif au moyen de la fermentation : ce procédé sera surtout 
commode pour étudier les variations dans la quantité de sucre 
secrété. 

Nous ne parlerons pas des procédés de dosage nécessitant 
l’emploi d’instruments compliqués, tels que les polarimètres, 
les saccharimètres. 

F. — Renseignements. 

Etude expérimentale. — Gomme on n’a pas toujours d’urines 
diabétiques à sa disposition, et qu’il est très-utile de s’exercer 
à manier les réactifs, il faut sucrer artificiellement des urines 
normales, soit avec du miel ordinaire, soit avec des fruits 
confits (figues, raisins, etc.), coupés en morceaux et bouillis 
avec l’urine. On filtre, et la liqueur limpide est convenable 
pour les essais. 

On peut encore intervertir le sucre ordinaire. On en met un 
petit fragment dans de l’eau acidulée avec un acide fort (azo- 
Marais. 6 
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tique, chlorhydrique) : on fait bouillir et on étend la solution 
avec de l’urine ordinaire. Il faut avoir soin de neutraliser avec 
du carbonate de soude jusqu’à ce qu’il ne se produise plus 
d’effervescence. 

Etude microscopique des urines glycosuriques. — Les sédi¬ 
ments sont très-rares dans ces urines. On peut y rencontrer 
cependant des phosphates, des urates ou de l’acide urique. 

■ Abandonnée à elle-même, au lieu de devenir ammoniacale, 
l’urine sucrée devient très-acide (elle doit cette propriété à la 
présence de l’acide carbonique produit par la fermentation). 
Si alors on l’examine au microscope, on aperçoit de petits 
corpuscules blancs, qui sont de véritables globules de fer¬ 
ment, et d’autres qui en diffèrent très-peu, et qui sont les 
spores d’un autre mycodêrme, le penicillum glaucum, qui se 
développe sur beaucoup de liquides organiques aigris, parti¬ 
culièrement sur le lait. 

M. de Seynes a présenté, en 1858, une note à l’Académie 
des sciences sur les mycodermes de l’urine diabétique. ( Jour¬ 
nal d’anat. et de physîol. , i 869.) 

Ces mycodermes se présentent sous forme de cellules ovales 
et transparentes, contenant un ou deux noyaux avec ou sans 
nucléole, tantôt étranglés à leur milieu ou présentant un pro¬ 
longement en doigt de gant. Gomme forme et comme déve¬ 
loppement, elles ressemblent beaucoup à celle de la levure de 
bière. (On se procure de la levure chez tous les boulangers : 
elle contient toujours une certaine quantité de grains de 
fécule, qu’il ne faut pas confondre avec les globules de la 
levûre ; on les met en évidence avec une goutte de solution 
d’iôdure de potassium induré’;) Si la fermentation est avancée, 
on trouve aussi des filaments enchevêtrés, résultat du déve¬ 
loppement des mycodermes. 

Signification du sucre dans Vurine. — Le sucre dans l’urine 
n’intéresse le médecin praticien que lorsqu’il s ? y trouve en 
quantité très-notable, pendant un longtemps et sans inter¬ 
ruption. 
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Dans ce cas, on doit diagnostiquer la glycosurie. 

L’usage exclusif du sucre ordinaire comme aliment ne donne 
point lieu, comme on pourrait le croire, à des urines sucrées. 
(Brouardel, Thèse d’agrégation, 1869, p. 21.) 

' Étudier le chlorure de sodium et les autres sels dans l’urine 
glycosurique. 

§ 3. — Mile. 

On peut constater dans l’urine la présence anormale de deux 
éléments de la bile qui s’y trouvent simultanément ou isolément. 
Ce sont : 

-1° Les matières colorantes ou pigments biliaires ; 

2° Les acides biliaires. 

1° Recherche des matières colorantes de la bile. 

L’urine qui contient des matières colorantes biliaires pré¬ 
sente une teinte jaune verdâtre particulière et tache le linge 
en jaune. Si elle contient des éléments anatomiques en sus¬ 
pension (épithéliums, pus, cylindres urinaires), ces éléments 
seront colorés en jaune intense. Le sédiment de phosphates est 
très-commun dans ces urines, qui sont souvent alcalines au 
moment de l’émission, comme nous l’avons constaté. La colo¬ 
ration jaunâtre des cristaux de phosphate ammoniaco-magné- 
sien, signalée par les auteurs, n’est pas constante. 

A. Procédé général de recherche. 

Verser dans l’urine claire de Y acide acétique ordinaire ; s’il 
y a des pigments biliaires, apparition d’une coloration verte 
persistante, d’autant plus foncée qu’il existe une plus grande 
quantité de matière colorante dans l’urine. 

Cette réaction est très-nette, et après l’avoir expérimentée 
comparativement avec Gelle de l’acide azotique, nous lui don¬ 
nons la préférence. En effet, elle est aussi sensible, elle ne 
donne point de jeux de coloration, et elle persiste longtemps, 
tandis que la coloration déterminée par l’acide azotique est 
très-fugace s’il y a peu de pigment biliaire. 
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L’acide azotique a encore l’inconvénient de donner des réac¬ 
tions analogues avec une foule de composés organiques qui 
peuvent se trouver accidentellement dans l’urine. On sait, en 
effet, que ce réactif produit des colorations diverses, en pré¬ 
sence de l’alcool, des huiles essentielles et de beaucoup d’alca¬ 
loïdes. 

Si on verse de la teinture d'iode sur de l’urine ictérique, de 
façon à former une couche de J à 2 centimètres d’épaisseur, 
on verra apparaître, à l’union des deux liquides, un anneau 
vert foncé passant au rouge. Cette réaction est beaucoup moins 
sensible que les deux précédentes. 

B. Procédé de recherche spécial pour la bilirubine. 

Si les essais précédents ont été infructueux, on peut encore 
découvrir dans l’urine des traces légères de bilirubine (cho- 
lepyrrhine) en agitant successivement avec du chloroforme de 
grandes quantités d’urine, et en ayant soin de décanter à 
chaque fois la portion épuisée. La bilirubine étant très-soluble 
dans le chloroforme est retenue par ce liquide, qui prend alors 
une couleur jaunâtre et un aspect laiteux dû à l’agitation. 
Quand cette teinte jaunâtre est suffisamment accusée, on 
décante une dernière fois l’urine qui surnage, et l’on prend 
une goutte de solution chloroformique qu’on laisse évaporer 
sur une plaque de verre. Le résidu, examiné au microscope, 
montrera, s’il existe de la bilirubine, des cristaux d’un jaune 
rouge qui, humectés sous le microscope avec de l’acide azo¬ 
tique, donneront des changements de couleur (vert, bleu, 
rouge, violet, jaune). Cette opération n’est pas sans inconvé¬ 
nient pour l’objectif du microscope dont le cuivre est attaqué 
par les vapeurs d’acide azotique. Ces cristaux sont solubles 
dans les alcalis. 

On peut aussi verser simplement l’acide azotique sur le 
chloroforme, et observer s’il se produit les colorations vou¬ 
lues. 
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Ce procédé est indiqué par Neubauer. 

S’il existe de la biliverdine dans l’urine, elle ne sera point 
isolée par le chloroforme, parce qu’elle est insoluble dans 
ce réactif; mais, dans ce cas, l’essai avec les acides l’aura 
dénoncée. 

2o Recherche des acides biliaires. 

La recherche des acides biliaires est basée sur la réaction 
dite de Pettenkofer. Ces acides, en présence de l’acide sul¬ 
furique et du sucre, donnent une coloration rouge très- 
intense. 

Malheureusement, il y a un certain nombre de causes d’er¬ 
reurs. albumine donne une réaction analogue, ainsi que plu¬ 
sieurs huiles essentielles. 

Il faut donc opérer sur de l’urine non albumineuse ou dé¬ 
barrassée de cette substance par coagulation et filtration. 

Voici le procédé de recherche le plus simple et en même 
temps le plus exact. Au dire de Petiteau (Thèse, 1869), il est 
employé avec succès par M. Charcot. 

Procédé de Pettenkofer , modifié par Neukomm. 

On se sert d’acide sulfurique dilué (une partie d’acide pour 
4 d’eau). On mêle dans une capsule de porcelaine et on éva¬ 
pore au bain-marie quelques gouttes de la substance à exa¬ 
miner (urine, bile), une goutte de l’acide sulfurique dilué et 
une goutte d’une solution de sucre. Lorsqu’il y a des acides 
biliaires, on Voit apparaître, au bord du liquide évaporé, la 
belle coloration violet-pourpre caractéristique de la réaction de 
Pettenkofer. 

D’après les recherches de Bichoff, cette réaction ne se pro¬ 
duit qu’en présence des acides biliaires, elle n’est déterminée 
ni par l’albumine, ni par la graisse. 

On pourrait encore simplifier en remplaçant la capsule par 
un verre de montre chauffé doucement et lentement au-dessus 
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d’une lampe. L’écueil à éviter est une évaporation trop brusque, 
qui donne lieu à la formation de matières noires masquant la 
réaction. 

Renseignements . 

Matières colorantes de l'urine ictérique. — Dans l’ictère, la 
biliverdine et la biliprasine prédominent dans l’urine. La 
biliprasine est de la biliverdine plus une molécule d’eau. Il est 
probable que cette transformation a lieu dans le sang lui- 
même, car cette substance n’est point un produit de la sécré¬ 
tion normale du foie. Si l’on injecte de la bilirubine dans les 
Peines, on produit un ictère et l’on retrouve de la biliprasine 
dans l’urine. (Hardy, chimie biologique.) 

Signification. — Pendant l’été, on peut rencontrer des traces 
de pigments biliaires dans l’urine de personnes en bonne 
santé ; de même qu’à cette époque de l’année, on observe une 
coloration jaunâtre des sclérotiques chez beaucoup de per¬ 
sonnes. 

Au point de vue du diagnostic de l’ictère, la recherche des 
matières colorantes de la bile dans Farine èst rarement utile, 
excepté dans des cas douteux. La coloration des téguments se 
montre un peu après le passage des pigments biliaires dans 
l’urine ; mais elle persiste alors qu’ils sont disparu. 

Acides biliaires. — Dans les urines ictériques on ne trouve 
que peu ou point d’acides biliaires (acides taurocholique, 
glycocholique et leurs dérivés). On les a rencontrés dans 
l’atrophie aigüe du foie (Kuhne, Neukomm, Hoppe), dans la 
pneumonie, sans coexistence de pigments biliaires. En résumé, 
il y a encore très-peu de recherches sur cette question. 

§ 4. — 

L’urine peut être mélangée avec du sang en nature, qui s’y 
retrouve alors avec ses éléments et ses caractères distinctifs, 
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gu être simplement teintée par les matières colorantes du sang 
{hémoglobine et ses modifications). 

Voir le tableau I, Recherche , pour le diagnostic du sang 
dans les urines. 

Remarques. — A. La division que nous avons établie sur la 
différence de coloration de l’urine n’est peut-être pas irrépro¬ 
chable, mais elle nous paraît très-pratique. En effet, cette 
coloration, rouge sang quand elle est due à ce liquide, s’ac¬ 
compagne de la présence de globules sanguins en plus ou 
moins grande quantité dans l’urine. La coloration brune, au 
contraire, demande un autre mode d’investigation, parce que, 
lors même qu’il y aurait des globules sanguins dans l’urine, 
ils seraient, en voie de destruction et méconnaissables au 
microscope. Elle est toujours due à un commencement.de 
décomposition, que celle-ci s’opère dans la vessie ou au 
dehors. 

1. L’urine colorée en rouge sang par lgiémoglobine dissoute 
ne contient .pas de globules sanguins. Outre l’essai par l’acide 
chlorhydrique.(ou un autre acide minéral), il faut aussi l’essayer 
d’après B. 

Les matières colorantes étrangères qui passent dans l’urine 
et qui peuvent faire croire à la présence du sang, sont nom¬ 
breuses et imprévues. 

Jè..citerai seulement le fait suivant que nous avons observé 
avec le D r Chappare, pendant que nous remplissions par in¬ 
térim les fonctions d’interne en chirurgie à l’hôpital Cochin. 
Un de nos amis était venu nous voir. Pris du besoin d’uriner, 
il s’aperçût, non sans effroi, que son urine était rouge sang. 
Recueillie èt examinée, cette urine était parfaitement limpide, 
acide et d’un rouge sombre. Traitée par l’acide chlorhydrique, 
la teinte devenait rose clair. Evidemment elle ne contenait pas 
de sang, Il s’agissait d’une matière colorante étrangère. Notre 
ami, tranquillisé, nous dit qu’il n’avait absorbé aucune 
substance médicamenteuse; mais, environ une heure aupa¬ 
ravant, il avait bu un verre de la liqueur apéritive connu e 
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sous le nom de bitter, mélangée de curaçao. Telle était évi¬ 
demment l’origine de la coloration anormale et inquiétante de 
l’urine. Avec l’infinie variété de matières colorantes dont on 
fait usage actuellement pour falsifier les boissons et les 
liqueurs, il faut s’attendre à des surprises de ce genre. Le 
médecin doit en être prévenu, parce qu’il peut être appelé à 
donner son avis sur des cas semblables. 

2. Si la quantité de sang est très-petite, l’urine ne présentera 
qu’un trouble léger, et il sera nécessaire de laisser longtemps 
reposer l’urine pour trouver les globules sanguins. Ceux-ci, 
pendant l’été surtout, s’altèrent très-rapidement dans l’urine; 
il faudra donc en examiner le dépôt dès qu’il commencera à 
se former. 

3. Le sédiment rouge plus ou moins foncé, accompagnant 
une urine rouge sang, n’est pas rare dans les affections chro¬ 
niques du foie (cirrhose) et à la dernière période des affections 
du cœur (affections de l’orifice mitral). Ce sédiment, composé 
d’urates et d’un peu d’acide urique, se distingue nettement 
par ses caractères microscopiques, sa solubilité à chaud ou 
par l’addition d’une lessive alcaline. S’il y avait des phosphates 
terreux, ils resteraient insolubles, et on les reconnaîtrait sans 
aucune difficulté au microscope. 

Quand à l’urine elle-même, on s’assurera si elle contient ou 
non de l’albumine. — Si elle en contenait, il y aurait albu¬ 
minurie. 

4. Lorsque ce sédiment rouge est constitué par du sang, 
on reconnaît les globules caractéristiques au microscope. 
L’étude des globules sanguins étant la première qus l’on doive 
faire quand on possède un microscope, nous n’avons pas besoin 
d’insister beaucoup . 

Caractère des globules sanguins dans l’urine. — Quelques-uns 
deviennent dentelés sur leurs bords ou prennent un aspect 
mamelonné; d’autres, gonflés, de façon à ne plus présenter 
l’aspect concave, au moins sur l’une de leurs faces (ce gonfle¬ 
ment est surtout très-général et très-marqué dans les urines 
Marais. ” 
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ammoniacales); la plupart ne subissent pas d’altération. 
(V. ûg. 3.) 
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Fig. 3« — o, Glohules gonflés et devenus vésiculeux par l’action 
de l’eau. ~ b. Globules framboisés, dentelés, tels qu’on les ren¬ 
contre quelquefois dans l’urine. — c. Globules desséehés. — 
d. Globules englobés dans des filaments de fibrine, mais pré- 
. sentant l’aspect normal.,-— Globules empilés. 

Le diamètre des globules sanguins est de O^OOT millièmes. 
C’est un bon caractère pour les reconnaître, parce qu’il est 
très-constant. 

Action des réactifs. — Action de Veau. — L’eau, ajoutée aux 
globules sanguins, les fait gonfler et les pâlit si Faction se 
prolonge ; puis ces éléments se ramollissent, deviennent com¬ 
plètement vésiculeux et transparents , et ne tardent point à 
disparaître. — Si on ajoute alors une goutte de solution con¬ 
centrée de sulfate de soude, ils redeviennent visibles, mais 
sont déformés et plus ou moins anguleux. 

1 

Action des alcalis. — Une solution de ces alcalis au — dis¬ 
sout très-rapidement les globules. Si la solution est très-con¬ 
centrée, les globules ne sont pas attaqués : ils sont seulement 
énormément rapetissés. 
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Action des acides. — L’acide acétique ordinaire pâlit les glo¬ 
bules sanguins, au point qu’ils deviennent à peine visibles. 
L’acide nitrique les ratatine et les Golore en vert (Kœlliker). 

Action des réactifs colorants. — Ils sont sans action sur les 
globules, en tant que matières colorantes. 

La bile dissout les globules sanguins. 

Nota. Dans le cas où l’on aurait à examiner des urines 
sanguinolentes, dont la provenance serait douteuse, on saura 
que les corpuscules sanguins du chien sont les seuls qui 
aient, à peu de chose près, les mêmes dimensions que les nô¬ 
tres. Le sang des animaux de boucherie contient des globules 
plus petits que ceux de l’homme (cochon, 0,006; cheval e 
bœuf, 0,0056; mouton, 0,005 ; lapin, 0,0069 (Kœlliker) 11). 

Recherche de l'albumine dans l'urine contenant du sang. — 
Toutes les fois que l’on trouvera des globules sanguins en 
quantité, l’urine renfermera de l’albumine provenant du sé¬ 
rum du sang. (Faire cette recherche d’après les procédés indi¬ 
qués page 49.) 

B. — Cette coloration particulière de l’urine se montre, soit 
que l’urine contienne du sang en nature et qu’elle ait subi 
un commencement de décomposition, soit qu’elle contienne 
seulement de la matière colorante du sang, l’hémoglobine, 
qui s’est décomposée, et qui, par l’ébullition, donne de Thé- 
matine et des substances albuminoïdes qui se coagulent. Un 
peut, après avoir obtenu le coagulum, le faire bouillir avec 
de l’alcool contenant de l’acide sulfurique : le liquide se co¬ 
lore en brun rouge. 

De ces expériences on peut conclure que l’urine contient en 
dissolution des matières colorantes du sang. 

II. — Renseignements. 

Signification de la présence du sang dans les urines. — Toute 
urine qui renferme des globules sanguins contient aussi de la 

(1) Voy. les ligures du Dict. de Nysten, art. Hématies. 
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fibrine et de l’albumine, parce que ces substances font partie 
intégrante du sang. Ce n’est donc que lorsqu’on trouverait 
une quantité de fibrine (voir Fibrine, p. 54), ou d’albumine 
peu en rapport avec celle du sang contenu dans l’urine, que 
l’on pourrait admettre une exsudation anormale de fibrine ou 
d’albumine. 

La présence du sang dans les urines indique qu’une hémor¬ 
rhagie a eu lieu en un point quelconque de l’appareil uri¬ 
naire. Cette remarque n’est point applicable aux femmes. Chez 
ces dernières, en effet, soit qu’elles aient leurs règ’es, soit 
qu’elles soient atteintes de métrorrhagies, il est très-fréquent 
de trouver du sang dans les urines. 

Lorsque, outre ces globules sanguins, on trouve des cylin¬ 
dres urinaires, on peut songer à une hémorrhagie rénale. 

Quelquefois le sang se présente dans l’urine, sous forme de 
petits caillots nageant dans un liquide peu coloré : nous avons 
observé cette particularité chez un jeune homme atteint de 
catarrhe vésical, de cause inconnue. Il est probable qu’il se 
faisait à la surface de la muqueuse vésicale de petites hémor¬ 
rhagies intermittentes. 

Quant à la présence des matières colorantes du sang dans 
l’urine, sans globules sanguins, voici ce qu’en pense Vogel : 

« Le passage de T hématoglobuline (Vogel désigne ainsi la 
combinaison de l’hématine avec la substance albuminoïde du 
globule sanguin, la globuline) dans l’urine peut être expliquée 
de la manière suivante : dans l’organisme des corpuscules 
sanguins sont continuellement décomposés par suite de la 
métamorphose de la matière, et par conséquent de l’hémato- 
globuline est mise en liberté. Lorsque la métamorphose de la 
matière suit une marche normale, cette hématoglobuline, 
dont la quantité devenue libre dans le sang est toujours peu 
considérable, est à son tour transformée. La globuline sert à 
la nutrition des muscles et des autres tissus protéiques et 
est enfin éliminée du corps sous forme d’urée et d’acide uri¬ 
que : l’hématine est également modifiée, et elle finit proba- 
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blement par être séparée de l’organisme sous forme de pig¬ 
ments urinaire et biliaire, de telle sorte que, lorsque la méta¬ 
morphose de la matière suit son cours normal, il ne passe 
jamais d’hématoglobuline dans l’urine. Mais lorsque, par des 
influences pathologiques, dés proportions très-considérables 
de globules sanguins sont subitement décomposées, la quan¬ 
tité d’hématoglobuline qui se trouve alors dans le sang est si 
grande qu’elle ne peut pas tout entière subir la transforma¬ 
tion normale indiquée plus haut; et, dans ces circonstances, 
une partie de l’hématoglobuline passerait inaltérée dans l’u¬ 
rine, absolument comme nous voyons d’autres substances, ne 
se trouvant pas ordinairement dans l’urine (par exemple le 
sucre, les matières biliaires, peut-être aussi l’albumine), ap. 
paraître dans ce liquide lorsque le sang en renferme un excès. 

Signification. — L’apparition de l’hématoglobuline dans 
l’urine est importante pour le médecin à un double point 
de vue. 

-1. Elle indique qu’il s’est produit une décomposition patho¬ 
logique trop abondante de globules sanguins. Il peut ici se 
présenter deux cas que l’on doit bien distinguer dans la pra¬ 
tique : 

a. La cause de la décomposition du sang est temporaire ; les 
suites ordinaires se bornent à la perte d’une quantité plus ou 
moins considérable de globules sanguins : le pronostic est 
favorable. 

b. La cause de la décomposition du sang est permanente : il 
se produit alors une véritable dissolution de sang qui met la 
vie en danger. Le pronostic est défavorable ou au moins dou¬ 
teux. C’est ce que l’on observe dans des cas de scorbut in¬ 
tense, de typhus avec dissolution du sang, dans les fièvres 
septiques. 

2. Nous savons, d’après les observations de Meckel, Heschl, 
Frerichs, et surtout d’après les belles recherches de John Pla¬ 
ner, que dans'certains cas et très-probablement lorsqu’une 
grande quantité d’hématoglobuline est devenue libre , un 
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pigment granuleux peut s’accumuler dans le sang, et, en bou¬ 
chant les vaisseaux capillaires, notamment ceux du cerveau, 
avoir des conséquences fâcheuses^ Il semble donc utile de con¬ 
seiller, relativement au pronostic dans les cas de ce genre, 
d’examiner aussi le sang au microscope, pour savoir si, par 
hasard, il renferme le pigment indiqué plus haut. 

C’est aussi sur la destruction rapide et anormale des glo¬ 
bules, avec accumulation des matières colorantes dans le 
sang, que M. Gubler a étayé sa théorie de l’ictère héma- 
pkéique. 

§ 5 . — Fibrine 

La fibrine se montre : 1° dans l’urine sanguinolente, soit 
sous forme de caillots plus ou moins volumineux, englobant 
des globules sanguins et des leucocytes, soit à l'état de coa¬ 
gula incolores, tantôt solides, tantôt gélatineux. Quelquefois 
le coagulum fibrineux est assez considérable pour qu’il ne 
soit pas possible de lui donner le sang contenu dans l’urine 
comme seule origine. Vogel cite l’observation d’une femme 
atteinte de maladie de Bright, dont l’urine donnait lieu, quel¬ 
ques heures après l’émission, à un coagulum fibrineux, coloré 
en rouge très-pâle, qui se formait au fond du vase. Ce coagu¬ 
lum renfermait trop peu de globules sanguins pour qu’on ne 
fût pas fondé à admettre une exsudation anormale de liquide 
fibrineux (plasma sanguin). 

2° Dans certains cas de cystite cantharidienne consécutive 
à l’application de larges vésicatoires, on trouve dans l’urine 
des lambeaux, de pseudo-membranes, ou des pellicules fibri¬ 
neuses grisâtres, souvent accompagnées de mucus vésical, de 
leucocytes et de quelques globules sanguins. 

Caractères microscopiques. — La fibrine coagulée possède 
des caractères un peu différents, suivant son degré d’ancien¬ 
neté. Peu après sa coagulation, elle présente un aspect fibril- 
laire très-net, plus ou moins feutré et légèrement granuleux. 
Puis, au bout de quelque temps, la disposition fibrillaire dis- 
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paraît . La fibrine se montre alors sous forme d’une matière 
amorphe, granuleuse, avec ou sans disposition lamelleuse et 
stratifiée, ou bien elle se sépare en petits fragments granu¬ 
leux, fendillés, et le plus souvent polyédriques, irréguliers, à 
angles mousses. 

Diagnose .— On pourrait prendre pour de la fibrine cer¬ 
tains filaments de mucus nageant dans l’urine^ et qui présen¬ 
tent aussi l’aspeet fibrillaire ou strié. Dans le doute, on trai¬ 
tera par l’acide acétique, qui ne modifie pas l’aspect du mu¬ 
cus (il exagère plutôt la striation), tandis qu’il gonfle la 
fibrine, la rend gélatiniforme et transparente, ce qui permet 
d'apercevoir les éléments anatomiques (épithélium, leucocytes, 
globules sanguins) qu’elle a emprisonnés pendant sa coagula¬ 
tion. 

§ 6 . — Omisse. 

Nous ne dirons que très-peu de chose sur la présence de la 
graisse dans l’urine. Ce phénomène a été peu étudié et de¬ 
mande de nouvelles investigations. 

La graisse se montre dans l’urine : 

-1° Sous forme d’yeux analogues à ceux qui flottent sur le 
bouillon. Cette apparence peut être due aussi au mélange de 
l’urine avec les huiles essentielles. Il suffit de se rappeler que 
la graisse fait sur le papier des taches ne disparaissant pas 
par la dessiccation, tandis que les taches produites par les 
huiles essentielles disparaissent par Ja chaleur. La présence de 
la graisse, dans ce cas, se rattache toujours à une cause acci¬ 
dentelle (cathétérisme, urines recueillies dans vases malpro¬ 
pres, simulation, etc.) ; 

2° Sous forme de gouttes ou de granules tenus en suspen¬ 
sion dans l’urine ou renfermés dans des épithéliums des pro¬ 
duits d’exsudation (cylindres urinaires). Elle indique une 
dégénérescence graisseuse des reins ou du revêtement épithélial 
de l’appareil urinaire, ou encore un excès de graisse dans le 
sang (Claude Bernard). 
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Les urines dites chyleuses doivent leur aspect laiteux à une 
certaine quantité de graisse tenue en suspension. Elles peuvent 
renfermer aussi des éléments anatomiques. Nous n’avons eu 
qu’une seule fois l’occasion d’examiner au microscope l’une 
de ces urines. Elle contenait de fines granulations graisseuses, 
quelques leucocytes et une grande quantité de spores d’espèce 
indéterminée. Cette dernière particularité était due probabla- 
ment à un commencement d’altération de l’urine. 

Un bon moyen de s’habituer à reconnaître la graisse dans 
l’urine est d’examiner ce liquide après l’avoir fortement agité 
, avec un peu de lait. 
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Sédiments urinaires. 


Art. i er . — Des sédiments urinaires en général. 

On donne le nom de sédiment au dépôt qui se forme par la 
précipitation de quelques-unes des substances tenues en disso¬ 
lution ou en suspension dans burine. D’où aussi le nom de 
dépôt urinaire. 

On donne le nom de nubécule ou énéorème à un léger nuage 
floconneux grisâtre, formé par le mucus urinaire tenant en 
suspension divers corpuscules, et apparaissant pendant le 
refroidissement de l’urine dont il altère la transparence. (Voy. 
mucus, épithéliums.) 

A. Manière de procéder à Vétude des sédiments. — L’urine 
sédimenteuse peut être trouble au moment même de son émis¬ 
sion (sédiments; organisés, pus, sang et sédiments phospha- 
tiques), ou parfaitement claire et se troubler peu d’instants 
après qu’elle est au dehors (sédiments d’urates). Dans les deux 
cas, on laissera burine déposer dans un vase, conique de pré¬ 
férence ; mais tout autre vase est convenable, pourvu qu’il 
soit propre et pas trop large. En effet, si le vase n’a pas été 
nettoyé avec soin, les divers corps étrangers qu’il contient se 
mélangeront au dépôt urinaire et seront autant de causes 
d’erreurs. Aussi faut-il toujours, par une étude préalable, 
s’habituer à reconnaître au microscope les diverses poussières, 
les poils d’animaux, les fibres textiles de nos vêtements et du 
linge, les grains de sable, les globules graisseux de l’huile, etc. 

Marais. ® 
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Dans les hôpitaux, on trouve très-fréquemment des grains de 
fécules mélangés aux dépôts, et souvent même en quantité 
considérable, comme nous l’avons encore vu tout récemment. 
Ils proviennent le plus souvent de la poudre d’amidon que 
l’on emploie comme topique dans une foule de cas. Il faut 
s’attendre à les rencontrer dans l’urine des femmes. Il y a un 
réactif qui permet de les reconnaître avec certitude, c’est l’eau 
iodée, qui les colore en bleu ou violet foncé (1). (Pour la for¬ 
mule de ce réactif, voyez p. 69). 

Lorsqu’on peut faire l’examen du dépôt sur place, il suffit 
d’en prendre une goutte au fond du vase avec une pipette, et 
de l’examiner au microscope. Si l’on doit le transporter au 
loin, il est très-commode de se servir de petits tubes à échan¬ 
tillon bien bouchés, dans lesquels on met quelques gouttes du 
dépôt, et sur lesquels on écrit à l’encre le nom du malade d’où 
provient l’urine. Pour empêeher l’altération ou la putréfaction 
du dépôt ainsi conservé, il suffit de le recouvrir d’une petite 
couche d’huile qui l’isole du contact de l’air, et de remplir 
exactement le petit tube. On peut encore y mettre une parcelle 
de camphre ou un peu d’eau phéniquée au 1/4000 e . 

Dans les cas ordinaires, l’examen rapide du dépôt au lit du 
malade, avec le microscope portatif, sera suffisant. (V. p. J 

Souvent il sera indispensable de faire deux examens d’une 
même urine sédimenteuse, l’un peu de temps après l’émission, 
l’autre vingt-quatre heures après. 

Quand on étudie un dépôt, il faut toujours être renseigné 
sur son degré d’ancienneté. 

B. Division des sédiments. —Il est absolument illusoire de 
vouloir classer les sédiments d’après leur couleur, leur solu¬ 
bilité par la ehaleur ou dans certains réactifs, ou encore d’après 
la réaction acide ou alcaline de l’urine, et de tirer de ces diffé¬ 
rents caractères des moyens de les distinguer entre eux. Con- 

(1) Voy. sur les fécules les figures du Dictionnaire de Nysten, 
art. Fécule. — Tardieu, Étude médico-légale sur l’empoisonne¬ 
ment, p. 72. — Robin, Traité du microscope, art. Fécules, etc. 
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dure de la couleur d’un sédiment à sa composition, c’est s’ex¬ 
poser à des erreurs quotidiennes. C’est pourquoi, quelles que 
soient l’autorité et la compétence de Golding Bird, nous ne 
considérons point comme d’un usage pratique les tableaux qu’il 
donne pour la diagnose des sédiments, lesquels supposent que 
l’on a affaire à un sédiment type d’urates, ou de phosphates, 
ou d’oxalates, etc.; mais non à des proportions diverses de ces 
éléments mélangés ensemble et formant un sédiment unique, 
qui, au lieu d’avoir un caractère chimique distinctifs, présen¬ 
tera les caractères divers des éléments qui le composent. 

- Nous procéderons autrement, en nous plaçant dans les 
conditions habituelles de la pratique. On prend une goutte du 
sédiment, on l’examine au microscope; que voit-on? Ce que 
l’on voit, ou ce que l’on peut voir, nous le dirons dans le 
tableau I : Analyse miro-chimique générale d’un sédiment , indi¬ 
quant les caractères physiques et chimiques élémentaires qui 
peuvent permettre de porter un diagnostic provisoire sur la na¬ 
ture des éléments que Fon a sous les yeux. Ce diagnostic, on le 
vérifiera en se reportant, d'après les renvois, aux caractères 
détaillés de chaque corps, exposés séparément dans l’étude des 
sédiments en particulier. 

Mais ce n’est pas tout. On ajoute une goutte d’acide acé¬ 
tique, dans le but, par exemple, de constater la solubilité des 
cristaux de phosphate ammoniaco-magnésien. Si ces cristaux 
existent seuls dans la préparation, la réaction est très-nette : 
tout disparaît. Mais ce n’est point ainsi que les choses se 
passent habituellement. Ces cristaux sont mélangés d’autres 
éléments cristallisés, amorphes ou organisés, que l’acide acé¬ 
tique dissout, modifie ou respeete. Alors la réaction, loin de 
nous éclairer, augmente notre indécision ; et si nous n’avons 
point parfaitement présente à l’esprit l’action de ce réactif sur 
tous les corps qui peuvent se rencontrer dans un sédiment, 
nous sommes obligés de nous livrer à des recherches longues, 
ennuyeuses et souvent même infructueuses, sur les propriétés 
chimiques de chaque corps pris en particulier. 
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Pour lever cette difficulté, dont nous avons trop souvent 
apprécié la réalité, nous résumons, sous forme de tableau 
facile à consulter, l’action des réactifs usuels sur les éléments 
qui composent ordinairement les sédiments. Pour conserver 
à ces tableaux leur caractère pratique, nous en avons éliminé 
les substances rares, ou qui ne se rencontrent qu’accidentel- 
lement dans les dépôts, à titre de matières étrangères, par 
exemple. 

Avant ces tableaux nous donnons, comme renseigne¬ 
ment, la composition des sédiments d’après la réaction de 
l’urine et les caractères chimiques les plus simples de quelques- 
uns d’entre eux. 

G. Composition probable d'un sédiment d'après la réaction 
de Vurine. 

Urine acide. Sédiments généralement colorés en rouge plus ou 
moins foncé. — Urates , acide urique (toujours en petite quan¬ 
tité), oxalate de chaux (id.), phosphate de chaux (id.* souvent 
cristallin ou en petits sphérules noirs, isolés ou groupés), acide 
hippurique (très-rare), cvstine (id.), tyrosine (id. dans urines 
contenant des pigments biliaires). 

Corps organisés divers. 

Urine alcaline. — Sédiments généralement colorés en blanc 
plus ou moins sale. — Phosphate ammoniuco-magnésien. — 
Phosphate de chaux. Oxalate de chaux (en petite quantité), 
urate d’ammoniaque et de soude (en globules noirs hérissés 
d’épines). 

Mucus, pus, corps organisés divers. 

Les dépôts d’urate et d’acide urique sont les seuls solubles 
à chaud ou par l’addition d’une lessive alcaline (soude, po¬ 
tasse). 

Les dépôts de phosphates et de carbonates sont les seuls qui, 
insolubles à chaud et par l’addition d’une lessive alcaline, se 
dissolvent dans l’acide acétique. Les carbonates se dissolvent 
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avec effervescence. (Notez que cette effervescence peut être 
due au carbonate d’ammoniaque de l’urine alcaline : c’est le 
cas le plus fréquent: si elle était due au carbonate de chaux on 
verrait, en répétant la réaction sous le microscope, des bulles 
de gaz suinter de la surface de petits corps noirâtres). 

D. Analyse chimique complète d'un sédiment. — Lavez Je dépôt 
dans un verre à pied avec une petite quantité d’eau distillée 
froide, ët à plusieurs reprises jusqu’à ce que le liquide surna¬ 
geant decanté soit incolore. Puis traitez le dépôt comme s’il 
s’agissait de la poudre d’un calcul. (Voyez tableaux d’analyse 
des calculs urinaires.) 

E. Analyse micro-chimique générale d’un sédiment. 

Manière de procéder. —On prend avec une pipette une goutte 
du sédiment que l’on veut étudier et on la dépose sur la lame 
de verre porte objet: il y a toujours avantage à l’étendre avec 
un peu d’eau distillée ou d’urine claire, afin de donner plus de 
transparence à la préparation ; on mélangé doucement le liquide 
additionnel et le dépôt avec la pointe d’une aiguille bien propre 
ou une petite pointe de bois, puis on recouvre d’une lamelle 
de verre mince. Jamais le liquidé ne doit dépasser les bords 
de la lamelle, accident qui arrivera certainement aux commen¬ 
çants, qui, dans les examens microscopiques, ont une tendance 
marquée à mettre un excès de la substance à étudier. Dans ce 
cas on essuie rapidement la plaque de verre et on reprend une 
plus petite quantité de dépôt. Il faut se rappeler que moins on 
en met sur la plaque, mieux cela vaut : en délayant suffisam¬ 
ment la gouttelette, les différents corps s’isolent et l’observa¬ 
tion devient infiniment plus facile et plus nette. 

On commence à étudier avec un grossissement de 300 diam. 
que l’on remplace par un de 300 pour bien observer certains 
éléments très-petits : dans notre tableau général, nous n’avons 
pas manqué d’indiquer le grossissement auquel il faut avoir- 
recours, pour certains cas particuliers. 
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Addition des réactifs. — On peut suivre deux procédés : ou 
bien l’on insinue entre la plaque et le verre mince, l’extrémité 
pointue d’un triangle de papier buvard (papier à filtre), en 
même temps que du côté opposé on dépose une goutte du réac¬ 
tif. Le papier absorbant le liquide par capillarité il s’établit un 
courant allant du point où. l’on a déposé le réactif, vers le papier. 
On peut ainsi observer ce qui se passe et suivre l’action chimi¬ 
que qui peut avoir lieu. Ce procédé est délicat, il demande 
beaucoup d’habitude pour être bien exécuté ; mais dans certains 
cas douteux il est vraiment précieux. Il a l’inconvénient de 
déplacer les divers éléments qui composent la préparation mais 
on peut les suivre en déplaçant graduellement le porte-objet. 

Un autre, beaucoup plus expéditif, consiste à traiter sur la 
plaque une gouttelette du dépôt par un excès de réactif, à 
recouvrir le tout du verre mince, puis à examiner le résultat 
au microscope: quand par une observation préliminaire on 
s’est rendu compte de ce que pouvait contenir le dépôt, qu’on 
se rappelle la forme des corps observés, on voit bien s’ils ont 
disparu ou s’ils ont été modifiés. 

Il ne faut j amais employer l’acide azotique sous le microscope, 
et le plus rarement possible l’acide chlorhydrique. Ces acides 
détériorent très-rapidement la monture en cuivre des objectifs. 
Si l’on en avait fait usage, on aurait soin d’essayer immédiate¬ 
ment l’objectif avec un linge fin ou une peau de gant. 

Quand on emploie les réactifs colorants, il faut toujours 
attendre quelques instants, pour laisser le temps aux divers 
éléments de s’en imprégner. 
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Corps net-j 
tement 
cristallins. 


Corps 

amorphes. 


Tableau I. — Corps non organisés. 


Cristaux très-volumi-1 
neux, généralement j 
isolés, transparents,; 
à arêtes vives. Forme: 
typique en couvercle 
de cercueil. 

Cristaux volumineux,: 
mais généralement 
groupés, toujours co¬ 
lorés en jaune ou 
brun, à surface sou¬ 
vent fendillée, à con¬ 
tours très-foncés. 

Cristaux très - petits 
( plus petits qu’un 
leucocyte ), isolés , 
très-transparents et] 
très - réfringents. 
arêtes vives, forme 
octaédrique, souvent 
en enveloppe de let¬ 
tre (employer gros¬ 
sissement de 400 dia¬ 
mètres). 

Granules arrondis ou: 
ovales, à contours 
foncés, noirâtres, iso¬ 
lés, ou réunis 3 ou 4 
ensemble en étoile, 
en grains de chape-] 
let, etc. 

Granules très - pâles, 
beaucoup plus petits, 
très-transparents et] 
difficiles à aperce-j 
voir, toujours réu¬ 
nies par plaques ir¬ 
régulières ponctuées 
(aspect le plus com- 


| Solubles dans l’Ac, 
acétique. 


Phospha¬ 
te ammo- 
|niaco-ma- 
gnésien 

|(voy. p.86). 


Insolubles dans Ac. 
acétique. 


Insolubles dans Ac. 
acétique. 


Acide 

urique 

(voy.p. 75). 


Oxalate 
de chaux 

(voy. p.89). 


[Solubles dans Ac. 
acétique. 


Phospha¬ 
te de 
chaux 

voy. p. 83). 
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Grains arrondis, iso¬ 
lés, à stries concen¬ 
triques ou rayonnées 
(quelquefois les deux 
ensemble ) plus ou 
moins opaqu es et noi¬ 
râtres. 


Idem, mais avec dé¬ 
gagement de bulles 
de gaz qui suintent 
de leur surface. 


Carbo¬ 
nate de 
chaux 

(voy. p.lH) 


Corps 

amorphes. 


Petits granules jau¬ 
nâtres de volume va¬ 
riable , tantôt très- 
petits et disposés en 
séries ramifiées 
comme des brins de 
mousse ( sédiments 
récents), tantôt plus 
volumineux sous 
forme de globules à 
contours noirs, à cen¬ 
tre jaune, réunis en 
masse comme des 
œufs de grenouille 
ou bien isolés et hé¬ 
rissés de pointes (sé¬ 
diments anciens). 


Solubles [dans Ac. 
acétique (lente¬ 
ment) avec appari¬ 
tion au bout de 
quelques instants 
de tablettes inco¬ 
lores d’Ac. urique. 


Urates 

(voy. p. 70). 


Granulations très- 
fines, isolées, agitées 
d’un mouvement de 
tourbillon ( mouve¬ 
ment Brownien). 


Insolubles dans Ac. 
acétique. 


Granula¬ 
tions 
molécu¬ 
laires 
; (voy. p.106) 
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Tableau II. — Corps organisés. 

Globules toujours] 
ronds, à contours| 
lisses ou crénelés, 
sans noyau, le plus 
souvent présentant] 
une dépression cen¬ 
trale, jaunâtres, iso¬ 
lés, ou réunis enpiles. 
ou englobées dans fl-l 
laments de fibrine ou! 
de mucus. 


Gonflés par acide acé-1 
tique faible, ou re¬ 
croquevillés et pre¬ 
nant un aspect] 
framboisé, non co¬ 
lorés par le carmin. 


Globules 
sanguins. 
(V. p. 50) 


A forme 
cellulaire 
arrondie 


Globules ronds oui 
ovales, à contours peu 
accentués, à contenu 
blanc grisâtre, granu-] 
leux ou nucléolé, iso¬ 
lés ou réunis en mas-| 
ses et alors polygo¬ 
naux, souvent englo-| 
bés dans mucus et) 
allongés. 

] Globules ronds ou ova¬ 
les, très-petits, très- 
réfringents , présen- 
sentant quelquefois 
1 ou 2 nucléoles bril¬ 
lants ou des expan¬ 
sions vérruqueuses 
sur leur contours , iso¬ 
lés ou réunis en cha¬ 
pelet (gross. 500).- I 

[Très-petits corpuscules 
ovales, réfringents, 
hyalins, munis d’un 
filament délié, très- 
long. 


Pâlis par l’acide acé¬ 
tique qui fait ap¬ 
paraître dans leur 
intérieur 2 à 3 nu 
cléoles (général. 3)| 
Colorés par le car¬ 
min. 


Leu¬ 
cocytes. 
(V. p.101.) 


Non modifiés par ac. 
acétique. Non co¬ 
lorés par carmin. 
Les nucléoles ou 
l’intérieur delà cel¬ 
lule sé colorent en] 
jaune brun par 
l’eau iodée. 


Spores. 
(V. p.108.) 


Non modifiés par les Sperma- 

réactifs. * ozoï ? A e f- 

(Y. p.104.) 


A forme va¬ 
riable 
volume 
plus con¬ 
sidérable 
que les pré-] 
cédents. 


Arrondis, cylindriques j 
fusiformes : du poly—| 
gonaux à continu très 
granuleux ou, le plus 
ordinairement, muni 
da un à plusieurs] 
noyaux. 


Palis} par ac. acét. 
,qui fait apparaître] 
nettement le ou les] 
noyaux en les dé¬ 
formant. 

Colorés par le car¬ 
min, surtout les! 
noyaux. 


Épi- 
teliums. 
(V. p. 97.) 
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Corps organisés. 

Volumineux (gross. 120) plus! 

p,, ou moins longs, à aspect Cylindres 
y ^ ' variable, quelquefois tor-! u .^ nair ® s - 

dus ou ondulés. | 1 • P* ) 

Tr.-courts et tr.-petits __ _.., 

„ (gross. 500) transpa- Non modifiés par ac. 

.. F?' rents, le plus souvent açélique qui ralen- J(I 
lindriques. ité ^ e ^ ouïement6 tit ou arrête les (v l6 „ 


Non modifiés par l’acide acé¬ 
tique . 


Filaments très - Pâfis par acide acétique, l’as- 
minces, plus ou P ect fibriîlaire disparait 
moins ramifiés et place à une masse 
ou entrecroisés. amorphe gonflée, transpa¬ 
rente. 

Rendus plus évidents par ac. 
acétique qui leur donne 
un aspect ponctué ou strié. 


Algues - champi¬ 
gnons. 


(Y. p. 106) 


Fibrine. 
(V. p. 154) 


Mucus. 
(V. p.92) 


Remarques. — Il ne faut pas confondre avec ces divers fila¬ 
ments les tubes, cloisonnés ou non, qui proviennent des fibres 
textiles du linge et des vêtements et qu’on rencontre à 
chaque instant dans les préparations. 

Les grains de fécule se présentent sous forme de corps 
arrondis, ovales, ou polygonaux, très-réfringents, à stries 
concentriques ou à dépression centrale, punctiforme, linéaire 
ou étoilée, etc, mais toujours colorés en bleu foncé par l’eau 
iodée. (Voy. pour le diagnostic des fécules Robin, Traité du 
microscope, 1871, p. 842.—.Tardieu,Etude médico-légale sur 
l’empoisonnement, 1867, p. 72. — Dict. de Nysten, art. 
Pécule, etc. Voy. aussi Bêale, Des dépôts urinaires et des 
calculs, trad. Ollivier etBergeron, 1865, p. 51, pi. vu, matières 
étrangères accidentelles des urines). 
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La graisse, sous formes de globules très-réfringents, de 
dimensions variables, se rencontre accidentellement mais 
très rarement dans les sédiments (voy. Graisse, p. 55). 


Tableau III. — Action de l’Ac. acétique. 

Ajoutez à la préparation une goutte d’acide acétique : il faut 
toujours qu’il y en ait un excès. 


Phosphate ammoniaco-magnésien. 

Phosphate de chaux (se dissout plus lentement que le 
précédent). 

Carbonates , avec dégagement de bulles de gaz qui 
Vont suintent de leur surface. Ne pas confondre avec le 
dégagement de gaz que l'on a souvent, en traitant 
disparaître sous le microscope, une urine ammoniacale par 
l’acide acétique : dans ce cas, les bulles naissent au 
milieu du liquide et sont très-grosses. 

Urates , temporairement, seront remplacées bientôt 
par tablettes d’acide urique. — Dissolution lente. 

Epitheliums : les noyaux, s’ils existent, 
deviennent plus évidents, mais dif¬ 
formes. 

PUia Certains cylindres] c^ éha “; uverts 
Seront urinaires. J Surates, 

modifiés Fibrine : gonflée, aspect fibrillaire dis¬ 

paraissant. 

Pâlis avec apparition de 2 oui Leucocytes . 

3 noyaux. * 

Pâlis et recroquevillés, quelque-! Globules sanguins. 
fois cependant gonflés. 

Acide urique. 

Restent Oxalate de Chaux. 

sans Spores, algues, filaments végétaux, 

modificat. Spermatozoïdes, vibrions, bactéries. 

Granulations moléculaires. 


Cristaux d 'Ac. urique, provenant des urates; alors, en 
Peuvent tablettes incolores, transparentes, souvent disposées 
apparaître en séries, longitudinales. 

Stries ou ponctuation sur filaments de mucus . 
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Tableau IV. — Action de la potasse au dixième. 

Ajoutez à la préparation, par le procédé du papier, (v. p. 62), un 
excès de solution de potasse (1 gramme pour 10 d’eau distillée). 


Corps 

non 

«S». 

organisés 


Vont 


disparaître 


Corps 


organisés 


Urates , dissolution d’autant plus lente 
qu’ils sont plus anciens. 

Ac. urique, dissolution lente, dont on 
peut suivre les progrès. 

G lobules sanguins', on les voit éclater et 
se dissoudre instantanément. 
Leucocytes, pâlissent et se dissolvent rapi¬ 
dement. 

Noyau des épithéliums , idem. 

Cylindres urinaires, idem. 

Fibrine mucus. Dans les cylindres granu¬ 
leux, les granulations sont dissociées et 
nagent dans le liquide de la prépara¬ 
tion. 


Seront 



modifiés 


Restent 

sans 

modifîcat. 


Corps 

non 

organisés 

Corps 

organisés 


Les noyaux disparaissent; en même 
temps, la cellule pâlit, se gonfle et de¬ 
vient vésieuleuse, ses contours sont 
alors si peu accusés qu’on ne les voit 
qu’à l’aide de la lumière oblique. —Les 
épithéliums pavimenteux sont ceux qui 
résistent le mieux à l’acticn de la po¬ 
tasse. 

Phosphate ammoniaco-magnésien. 
Phosphate de chaux. 

Carbonate de chaux. 

Oxalate de chaux. 

Spores, vibrions, bactéries (mouvements 
arrêtés). 

Spermatozoïdes. 

Filaments végétaux. 

Granulations moléculaires. 


Action des réactifs colorants .—Ceux dont on se sert habituelle¬ 
ment sont la teinture ammoniacale de carmin, le picro-carmi- 
nate d’ammoniaque et l’eau iodée. 

La teinture de carmin se prépare en faisant dissoudre 
quelque grains de carmin dans un peu d’ammoniaque; puis on 
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étend avec de l’eau distillée. On laisse le flacon débouché, sous 
cloche, pour laisser évaporer l’ammoniaque, oubiencommenous 
avons l’habitude de le faire, on neutralise la solution avec 
quelque gouttes d’acide acétique, jusqu’à ce que la teinture 
n’ait plus qu’une odeur ammoniacale très-faible. Il se préci¬ 
pite dans les deux cas un peu de carmin qu’on laisse au fond 
du flacon ; lorsque la solution sera sur le point d’être épuisée, 
on dissoudra ce dépôt avec quelque gouttes d’ammoniaque, et 
on continuera comme ci-dessus. 

Le picro-carminate se prépare en mélangeant la teinture 
ainsi préparée avec une solution d’acide picrique (solution 
saturée) dans l’eau distillée, jusqu’à ce que le mélange prenne 
une teinte sirop de groseille. 

L’eau iodée se prépare en dissolvant 5 à 10 centigr. d’iode 
dans 30 gr. d’eau distillée, dans laquelle on a dissous au préa¬ 
lable 45 à 30 centigr. d’iodure de potassium. (Robin.) 

Le carmin colore les épithéliums et les leucocytes non gra¬ 
nuleux en rose; la couleur se fixe surtout sur les noyaux. 
Les corps non organisés ainsi que les éléments végétaux (spores, 
bactéries, etc.) ne se colorent pas. Si après avoir coloré 
certains éléments avec le carmin on ajoute, une ou deux 
gouttes d’acide uretique dilué (au l/10 e ) à la préparation, la 
couleur se fixe exclusivement sur les noyaux et devient plus 
éclatante. 

Le picro-carminate colore les noyaux en rose tendre et le 
reste de la cellule en jaune. La fibrine, le mucus, les cylin¬ 
dres urinaires hyalins se colorent en jaune. Cette coloration 
ne persiste qu’à la condition de laisser les éléments dans le 
picro-carminate; si on ajoute de l’eau ou de l’acide acétique 
la couleur jaune disparaît. 

L’eau iodée colore indistinctement tous les éléments orga¬ 
nisés (épithéliums, leucocytes, cylindres urinaires, etc.), en 
jaune verdâtre, cellules et noyaux; on ne l’emploie sous le 
microscope que pour reconnaître les fécules qu’elle colore en 
bleu intense, et les éléments végétaux (spores, filaments 
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d’algues, de mucédinées, etc.), dont elle colore le contenu en 
jaune brun, tout en respectant l’enveloppe. Elle immobilise 
les infusoires en colorant leurs cils, ce qui les rend faciles à 
observer. 

Art. II. — Des sédiments urinaires en particulier. 

SÉDIMENTS NON ORGANISÉS. 

§ 1 er . — tirâtes. 

Les dépôts d’urates sont de tous les plus fréquents. Ils sont 
généralement colorés en rose tendre, rouge brique ou rouge 
brun. Les sédiments blancs sont rares. Ce sont les urates qui 
laissent sur les parois des vases un enduit adhérent, plus ou 
moins rouge, quelquefois blanc. 

A. Caractères des sédiments (durâtes. — Ils sont solubles à 
chaud ou par l’addition d’une lessive alcaline, et donnent 
comme l’acide urique pur la réaction de la murexide (voir 
acide urique, p. 76). 

Si en chauffant un sédiment d’urates dans un tube, il ne se 
dissout pas complètement, c’est qu’il est mélangé de sels 
insolubles (phosphates terreux) ou d’élément organisés (pus, 
sang, etc.). 

Dans ce cas on filtrera l’urine bouillante, et le liquide filtré 
abandonnera par le refroidissement un sédiment d’urates, 
débarrassé des substances étrangères. 

B. Composition des sédiments durâtes. — Les uns disent en 
voyant un sédiment rouge d’urates : c’est de l’uraté d’am¬ 
moniaque , les autres, c’est de l’urate de soude. Les 
auteurs eux-mêmes ne sont pas d’accord et ce que Donné, 

dans son atlas, figure comme de l’urate d’ammoniaque 
amorphe, Robin et Verdeil le représentent comme de l’urate 
de soude. 

Certes, nous n’avons aucune autorité pour intervenir dans 
le débat; mais, en analysant ces sédiments d’urates par la 



URATES. 


71 


méthode indiquée à la fin de ce travail pour la recherche des 
urates dans les calculs (voyez tableaux d’analyse des calculs 
urinaires, p. 5,2 * partie), nous avons toujours reconnu la pré¬ 
sence de l’ammoniaque, de la soude, et quelquefois de traces de 
chaux et de magnésie. C’était la soude qui existait en plus 
grande quantité. Ces résultats que nous avons obtenus encore 
tout récemment sont entièrement conformés aux recherches 
de Heintz (cité par Beale). Bence Jones a trouvé, au con traire, 
que les sédiments d’urates étaient généralement composés 
d’acide urique (94 0/0), de potasse (3 à 5), et de soude et d’am¬ 
moniaque (1 à 3). 

En présence de ces contradictions, nous sommes fort embar¬ 
rassés pour rapporter à tel ou tel urate les formes microsco¬ 
piques que nous avons observées. 

C. Caractères microscopiques des urates . — Si le sédiment est 
récemment déposé, les urates se présentent en petits granules 
amorphes, irréguliers, souvent réunis en plaques ou entraînées 
ramifiées comme des brins de mousse. Si le sédiment est 
ancien on observe d’autres formes, soit des globules jaunes ou 
bruns à contours foncés, isolés ou groupés, soit des amas 
étoilés, soit des sphérules hérissés de pointes, comme des 
châtaignes. Pour la détermination de ces urates, nous adopte¬ 
rons les caractères donnés par Neubauer et que nous allons 
reproduire. 

X ^ # 

Fig. 4. — Urate acide de soude. — Les amas amorphes sont ceux 

qu’on rencontre le plus ordinairement dans les dépôts récents. 

4. Urate acide de soude (fig. 4). — Il apparaît généralement 
sous forme de grains amorphes irréguliers et très-petits. 
Préparé artificiellement en dissolvant de l’acide urique dans 
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une solution chaude de phosphate de soude ordinaire, il se 
présente en cristaux microscopiques prismatiques, qui habi¬ 
tuellement se réunissent en groupes étoilés. Quelquefois on le 
trouve dans l’urine sous des formes analogues à, la fin de la 
fermentation alcaline. L’examen microscopique montre quel¬ 
quefois des formes très-compliquées dans cette période de 
transition de la fermentation; les cristaux d’acide urique 
séparés pendant la fermentation acide, ont déjà commencé à 
se dissoudre en quantité plus ou moins grande, et ils sont 
bordés par de beaux groupes de cristaux prismatiques d’urate 
de soude; en même temps on remarque des globules striés con¬ 
centriquement, qui sont placés à côté des cristaux prisma¬ 
tiques et qui consistent probablement en urate d’ammoniaque. 
Une urine de ce genre rougit encore faiblement le tournesol. 
Lorsque la fermentation a fait des progrès et même lorsque 
l’urine a acquis une réaction neutre, ont voit aussi quelque- 
lois des groupes prismatiques d’urate acide de soude, mais 
maintenant ce sel est accompagné par de beaux cristaux volu¬ 
mineux de phosphate ammoniaco-magnésien. 

2. Urate acide de potasse. — Il se trouve aussi fréquem¬ 
ment dans les sédiments d’urates et sous tous les rapports il 
est analogue au sel de soude. 



Fig. 5. — Urate acide d’ammoniaque. — Les formes b, b, globules 
isolés ou groupés ou hérissés de pointes sont très-communes ; 
quelquefois on trouve en même temps lés formés a. — Ce dépôt 
renferme toujours de la soude en quantité : c’èst donc en réalité 
un urate de soude et d’ammoniaque. 
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3. Urate acide d'ammoniaque (fig. 3) . —■ Il se rencontre 
surtout dans l’urine alcaline, mélangé avec les phosphates 
terreux. Au microscope, il paraît en masses globuleuses, 
opaques, qui sont entourées de pointes fines semblables aux 
piquants d un hérisson. Si on ajoute à la préparation une 
goutte d acide chlorhydrique on voit apparaître très-prompte¬ 
ment les cristaux bien connus d’acide urique. Il est très-soluble 
dans l’eau chaude mais se précipite par le refroidissement. En 
le traitant par une lessive alcaline, iJ dégage de l’ammoniaque. 

4. Urate acide: de chaux. —? II né se rencontre que : rarement 
et en petite quantité ; il forme une poudre blanche, difficile¬ 
ment soluble dans l’eau, qui, lorsqu’on la chauffe au rouge, 
laisse du carbonate de chaux. 

F. Diagnose micro-chimique des urates. 

1° Chauffer sur une plaque de verre une goutte de sédiment, 
additionnée d’une goutte d’acide azotique faible; à mesure que 
le liquide s’évapore, on voit apparaître un cercle rougeâtre, 
qui, traité par une goutte d’ammoniaque, la plaque étant 
refroidie, passe au rouge pourpre ou violet (réaction de la 
murexide). Mïrbooq o-i 

2° Traiter sur la lame porte-objet, une goutte de sédiment 
par une goutte d'acide chlorhydrique ou acétique : recouvrir de 
verre mince et examiner au microscope : on verra apparaître 
des cristaux d’acide urique. 

E. Séparation des urates. — Traiter une goutte du dépôt 
d’urates (débarrassé des éléments étrangers s’il en contenait) 
par une goutte d’acide chlorhydrique, et laisser évaporer sur 
la lame de verre, sous globe. Quand l’évaporation est termi¬ 
née, en examinant au microscope les cristaux qui se sont 
formés on trouve : 

1° Des cubes (ou des octaèdres) de sel marin et de chlorure 
de potassium, si le sédiment contenait des urates de soude et 
dépotasse (v. fig. 12 p. 133 et pl. I, fig. IV.) 

Marais. 10 
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. 2oDes arborisations élégantes de chlorhydrate d’ammoniaque, 
s’il renferme de l’urate d’ammoniaque (en laissant évaporer 
spontanément une goutte de salive limpide, on observe très- 
bien ces arborisations de chlorhydrate.) 

3° Des cristaux d’acide urique (v. fig. 6. p. 75). Tandis 
que les deux premiers sels seront dissous par une goutte d’eau 
ajoutée à la préparation, les cristaux d’acide urique resteront 
inattaqués. 

(Pour la séparation des urates et des autres sédiments cris¬ 
tallins, voyez art. Phosphates terreux tableau D, p. 87.) . 

D. Renseignements. 


Signification des dépôts-d'ur aies. — On sait que les sédiments 
d’urates apparaissent par suite d’influences très-variées. Un 
léger écart de régime, une fatigue anormale, une secousse 
nerveuse quelconque,; suffisent pour déterminer un dépôt de 
ce genre. • 

Nous donnons le tableau suivant, emprunté à Golding Bird 
et qui résume assez bien les conditions dans lesquelles péuvent 
se produire les sédiments d’urates : 


A. Destruction des tissus plus 
rapide que leur entretien par les 
éléments azotés, comme dans.. 


Fièvre, inflammation aiguë, rhu- 
matismale. Phthisie. 


B. Provision d’azote dans l'ali¬ 
mentation plus considérable que 
celle nécessitée pour la répara¬ 
tion et le remplacement des tis¬ 
sus, comme dans...... 


Usage excessif d’une diète ani¬ 
male; ou la quantité de nourri¬ 
ture restant la même, avec trop 
peu d’exercice corporel. 


G. Quantité de neurriture azotéel 


n'étant pas en excès, mais les 
fonctions digestives étant inca-J 
pabies de l’assimiler. 


Tous les degrés de la dyspepsie. 
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D. Les conduits cutanés servant 

aux excrétions azotées , étant Tous ou presque tous les degrés 
obstruées, les reins sont chargés des maladies accompagnées d'un 
de compenser le défaut de cette arrêt dans la perspiration, 
fonction. . 

E. 5 Congestion des reins sous la J Coups ou fatigue des reins, mala- 
dôpendance de causes locales. | dies de l’appareil génital. 

§ 2. — Acide . 

Nous donnons, sous forme de tableau, les caractères chimi¬ 
ques importants de Tacide urique. Nous allons compléter ici 
ce que nous avons à dire sur cet acide. 



Fig. 8. — Acide urique.—a, Cristaux obtenus en traitant les urates 
sous le microscope par l’acide acétique ou chlorhydrique. — 
b , Formes les plus habituelles dans les sédiments : cristaux tou¬ 
jours colorés en jaune ou brun. —■ c. Cristaux connus sous le 
nom de Dumbbel’s, forme très-rare. 

A. Caractères microscopiques .—On obtiendra de l’acide urique 
en traitant un peu d’urine par quelques gouttes d’acide acé¬ 
tique ou chlorhydrique, et laissant reposer douze heures; ou 
sous le microscope, en traitant un sédiment d’urates par une 
goutte d’acide. Les acides déplacent l’acide urique de ses com- 
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binaisons avec les bases alcalines, et le précipitent en cristaux 
jaunes ou bruns plus ou moins volumineux. 

■ Les formes cristallines observées au microscope sont varia¬ 
bles (fig. 6).' Une énumération de ces variétés serait inutile. 
Chacun les rencontrera dans le courant de ses études. On devra 
toujours s’assurer de leur identité-par les épreuves sui¬ 
vantes : 

1° Cristaux ne disparaissant pas par l’addition d’une goutte 
d’acide acétique ou chlorhydrique (les urates, au contraire, 
ainsi que les.phosphates, disparaissent). 

2°. Ajoutez ammoniaque, soude ou potasse, les cristaux dis¬ 
paraissent et sont remplacés par des .groupes étoilés ou des 
amas amorphes, ou des sphérules noirs à centre jaune, qui 
sont les formes caractéristiques des urates de ces bases. Pour 
que cette expérience réussisse, il faut employer des solutions 
alcalines très-affaibliés et laisser*évaporer spontanément. 

3° Contre-épreuve.— Remettre de l’acide acétique; dissolu¬ 
tion des urates précédemment formés,' réappariüon, au bout 
de quelques instants, de tables carrées ou losangiques, inco¬ 
lores, d’acide urique. 
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B. Renseignements. 

L’acide urique libre n’existe pas à l’état normal dans l’urine ; 
mais il s’y montre sous l’influence d’une foule de causes, soit 
physiologiques, soit pathologiques. Rarement il constitue à lui 
seul un sédiment; il est toujours mélangé d’urates, au milieu 
desquels il apparaît en gros cristaux, isolés ou groupés, rouge 
brun, souvent granuleux ou fendillés. 

Si l’on trouvait des cristaux d’acide urique dans une urine 
sédimenteuse. extraite avec- la sonde, on serait en droit de 
craindre la formation de calculs uriques. 

Nous ne nous étendrons pas davantage sur la signification 
de l’acide urique, sujet encore très-obscur. On trouvera un 
résumé des travaux récents sur cette question, dans la thèse 
d’agrégation de Ch. Fernet (De la diathèse urique , Paris, 4869). 

Dosage de Vacide urique. Si l’on voulait doser l’acide urique 
contenu dans un volume donné d’urine, on emploierait le 
procédé suivant, dont le seul inconvéniënt est d’exiger l’em¬ 
ploi des pesées. On prend 100 ou 200 cent, cubes d’urine claire 
(si elle est sédimenteuse, on chauffe le sédiment, qui se redis¬ 
sout; on filtre et on prend le liquide, filtré), et on y ajoute 
2 pour 100 d’acide chlorhydrique. On abandonne le tout, pen¬ 
dant vingt-quatre heures au moins, dans un endroit frais;.on 
filtre et on recueille sur un filtre pesé. On lave le vase avec de 
l’eau distillée, que l’on jette ensuite sur le filtre. On lavera le 
précipité jusqu a ce que les dernières gouttes de liquide filtré 
ne précipitent plus par l’azotate d’argent. On sèche et on 
pèse. 

On corrige le défaut du procédé, relativement à la solubilité 
de l’acide urique, en ajoutant 0 gi§ 0045 par chaque 100 cen¬ 
timètres cubes d’urine et d’eau de lavage. (Zabelin, Méhm) 

Si l’urine est très-diluée, comme chez les polyuriques, la 
réduire au 5 e de son.volume par évaporation préalable. 

Si elle contient de l’albumine, coaguler celle-ci par la cha - 
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leur, ou mieux ne pas faire de dosage, qui nécessite alors 
diverses précautions. 

Il faut toujours rapporter la quantité d’acide urique, non- 
seulement à uii litre, mais surtout à la quantité d’urine excré¬ 
tée en 24 heures. 

La quantité normale d’acide urique rendue en vingt-quatre 
heures est en moyenne, chez les hommes; 0 gr. 61 à 0,70, et 
chez les femmes 0,42 à 0,56. (Ranke.) 

Acide urique dans le sang. — Pour constater la présence de 
l ’acide urique dans, le sang des goutteux, on emploie le 'procédé 
du fil, dû à Garrod. On dépose quelques grammes de sérum 
dans un verre de montre, en l’additionnant d’un peu d’acide 
acétique; puis on immerge dans le liquide un ou deux brins 
de fils enlevés à une étoffe. On laisse reposer le tout dans un 
lieu sec pendant 36 à 18 .heures, et l’on peut alors constater 
au microscope què des cristaux d’acide urique se sont dépo¬ 
sés sur les filaments. On essaie ces. cristaux par les procédés, 
que nous avons indiqués. 

Il paraît que ce procédé décèle ^ d’acide urique dans le 
sang. 

Si on n’a pas de sang à sa disposition, on peut le remplacer 
par la sérosité d’un vésicatoire, pourvu qu’on ne l’ait point 
appliqué sur un point envahi par l’inflammation goutteuse; 
car le travail inflammatoire fait disparaître l’acide urique là 
où il existait d’abord. 

Pour cès recherches, il faut toujours prendre du liquide 
frais. 

La présence de l’acide urique dans le sang est un bon 
moyen de diagnostic; car il ne se trouve ni dans le rhuma¬ 
tisme articulaire aigu, ni même dans le rhumatisme chro¬ 
nique. (Garrod, Charcot.) 

Mais on peut le trouver dans d’autres maladies que la goutte 
(coliques de plomb, maladie de Bright). 
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§ 3 .— Acide hippurique. 

II existe des traces d’acide hippurique (sous forme d’hippu- 
rates alcalins) dans l'urine normale. Mais il se rencontre 
quelquefois dans les dépôts urinaires, où il sera reconnu et 
décelé par le microscope. 

A. Caractères microscopiques des sédiments d'acide hippurique.^ 
Us se présentent sous forme, de prismes rhomboïdaux ; quel¬ 
quefois en forme d’aiguilles. On peut les confondre avec les 
cristaux de phosphate ammon .-magnésien, ou d’acide urique* 
(Pig. 7.),- - , 



Fig. 7. — Acide hippurique. — o, prismes ; è, cristaux obtenus 
par évaporation lente et rappelant ceux du phosphate ammo- 
niaco-magnésien. 

1° Ajouter une goutte d’acide acétique, qui dissout les phos¬ 
phates et laisse les cristaux d’acide hippurique. 

2* Si, dans le sédiment, l’acide hippurique est mélangé 
d’acide urique (quelquefois des aiguilles d’acide hippu¬ 
rique se fixent comme des pieux sur de gros cristaux 
d’acide urique (Vogel), on fait bouillir une petite partie du 
sédiment avec de l’alcool, qui ne dissout que l’acide hippu- 
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rique. En abandonnant à l’évaporation spontanée une goutte 
de cette solution alcoolique, on obtient les cristaux d’acide 
hippurique, que l’on vérifiera d’après 3°. 

3° L’acide hippurique se distinguera de l’acide urique, 
parce qu’il ne donne point la réaction de la murexide. 

B. Renseignements. 

Les acides benzoïque, cinnamique et quinique, se transfor¬ 
ment dans l’organisme en acide hippurique. On retrouve encore 
cet acide dans les urines après l’ingestion de certains fruits 
(prunes, etc.) 

On le cherchera aussi pendant le régime lacté et dans l’urine 
des diabétiques. On pourra, pour cette recherche, essayer le 
procédé de M. Icéry, qui consiste à précipiter l’acide urique 
par l’acide chlorhydrique, comme nous l’avons indiqué, et à 
examiner au microscope le précipité obtenu. S’il y a de l’acide 
hippurique, on trouvera de longs prismes incolores à quatre 
faces, que l’on caractérisera par les réactions mentionnés pré¬ 
cédemment. (Icéry, thèse 1854.) 

L’acide hippurique existe en grande quantité dans l’urine 
des herbivores, où on pourra l’étudier. Il faut prendre de 
l’urine fraîche, parce que, sous l’influence de la putréfaction, 
il se transforme en acide benzoïque, dont on retire ainsi de 
grandes quantités de l’urine de vache. On le trouvera dans 
l’urine de cheval, qu’il est très-facile de se procurer. 

§ 4. — Phosphates terrewæ. 

Les phosphates terreux (chaux et magnésie) existent norma¬ 
lement dans l’urine humaine, où ils sont tenus en dissolution, 
grâce à la présence de certains sels et de l’acidité de ce liquide. 
Quand l’urine subit la fermentation alcaline, ces phosphates 
devenus insolubles, se déposent sous forme de sédiment. On les 
trouve aussi à l’état de dépôt dans les urines neutres ou rendues 
légèrement alcalines, par l’usage des eaux minérales, etc. 

M arais. B 
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Quoi qu’il en soit, c’est un sédiment très-important, que l’on 
rencontre journellement. C’est pourquoi, pour faciliter les 
recherches, nous avons disposé, sous forme de tableaux, les 
principaux caractères communs et distinctifs des deux phos¬ 
phates. 

Ici nous n’avons à nous occuper que du phosphate de chaux 
et du phosphate ammoniaco-magnésien, qu’on rencontre seuls 
dans les sédiments. (Pour les autres phosphates de l’urine, 
leur recherche et leur séparation, voy. p. .)? 

PHOSPHATE DE CHAUX ET AMMONIACO-MAGNÉSIEN. 

A. Caractères communs. 

1° Insolubles dans l’eau; 

2° Insolubles dans les liqueurs alcalines, qui par conséquent 
les précipitent de leurs dissolutions ; 

3° Solubles dans les acides, même dans l’acide acétique. 

B. Caractères distinctifs. 


Phosphate de chaux. j Phosph. amm.-magnësien. 

Chauffé dans un tube de verre, 
avec lessive alcaline, il dégage 
de l’ammoniaque, que l’on re- 
Rien. connaît à l’odenr, au papier de 

tournesol, et avec la baguette 
trempée dans l’acide chlorhy¬ 
drique. 

Dissous dans l’acide acétique, sa 

solution neutralisée avec carbo- Rien, surtout si on a pris. soin 
nate de soude, donne un préci- d’ajouter quelques gouttes de 
pité caractéristique d ’oxalate de chlorhydrate d’ammoniaqueàla 
chaux, lorsqu’on y verse de solution acétique. 

Voxalate d’ammoniaque. 


Affectionné l’état amorphe, rare¬ 
ment cristallin. 


ours cristallisé. 
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G. Caractères des sédiments de phosphates. — Les dépôts de 
phosphates sont toujours blancs, à moins qu’ils ne soient colorés 
par du sang.Ils sont solubles dans l’acide chlorhydrique et acé¬ 
tique, insolubles dans l’ammoniaque et les lessives alcalines. 

En chauffant l’urine, ce dépôt n’éprouve aucun changement, 
si ce n’est une agglomération en petites masses. Le mucus, le 
pus et le sang peuvent exister en même temps dans l’urine et 
masquer le dépôt. Dans ce cas, voici ce qu’il faudra faire : 

a. Cas d'un sédiment de phosphates terreux mélangé de pus, de 
sang , ou de mucus. —On traite le sédiment par l’acide chlorhy¬ 
drique (qui dissout les phosphates plus rapidement que l’acide 
acétique, sans cependant les décomposer) jusqu’à dissolution 
complète des sels. Puis on filtre: la liqueur filtrée contient les 
phosphates en dissolution, tandis que les éléments d’origine 
organique, pus, sang, mucus, albumine, restent sur le filtre. On 
précipite les phosphates par l’ammoniaque et on examine au 
microscope. On trouvera alors le phosphate de chaux en grains 
amorphes, très-pâles, réunis par plaques, et le phosphate am- 
moniaco-magnésien en étoiles ou en feuilles de fougère. Si l’on 
attendait quelque temps on trouverait aussi des cristaux pris¬ 
matiques ordinaires. (V. PL I, fig. V.) 

Si l’on voulait faire l’analyse chimique du précipité ainsi 
obtenu, on le dissoudrait dans l’acide acétique et on procéde¬ 
rait d’après les méthodes indiquées (voir Recherche et séparation 
des phosphates, p. ). 

b. Caractères microscopiques. — Les deux phosphates se 
trouvent le plus ordinairement ensemble dans les sédiments : 
rarement l’un sans l’autre. Voici les caractères distinctifs de 
chaque phosphate, vu au microscope. 

1. Phosphate de chaux. (Voy. PL I, fig. VII et VIII.) — Il se 
présente à l’état amorphe sous forme de plaques irrégulières, 
extrêmement transparentes. Il faut même une certaine habi¬ 
tude pour les reconnaître au microscope : cette transparence 
permet aussi de distinguer le phosphate de chaux de certaines 
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formes très-voisines d’urates dont les granules sont un peu 
plus gros et surtout plus foncés. 

Tel est habituellement l’aspect du phosphate de chaux dans 
les sédiments. Mais on le peut rencontrer sous beaucoup 
d’autres formes que nous allons signaler, parce qu’elles ont 
été peu étudiées et qu’elles sont mal connues.La plus commune 
dans les sédiments est la forme en bâtonnet, ou en petites croix, 
ou en grains de chapelet. Ces trois variétés se montrent 
ensemble et résultent du groupement de petits grains de phos¬ 
phate. Nous les avons encore vues tout récemment dans un 
sédiment d’urines bilieuses. 

Du reste, nous donnons les variétés d’aspect du phosphate 
de chaux, telles que nous les trouvons classées dans nos notes. 


Formes sous lesquelles on peut rencontrer le phosphate de chaux. 


Petits granules pâles réunis par plaques irrégulières. 
Amorphe ou Petits sphérules à contours foncés , isolés ou 
en cristaux en saucisses ou grains de chapelet ^3 à 4) 

mal définis, agglomérés en croix. 

en sablier. 


Cristallisé. 


isolées. 

en aiguilles, groupées! 


en faisceau, 
en balai, 
en éventail, 
en étoiles. 


en prismes [isolés, 
aciculaires. «groupés. 


Nous avons observé les formes amorphes dans les sédiments : 
les formes cristallines ont été obtenues en précipitant le phos¬ 
phate de chaux dans l’urine fraîche par du carbonate de soude. 
On obtient de cette façon un précipité amorphe auquel s’ajoute 
et se mélange au bout de plusieurs heures une quantité variable 
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de cristaux. Lranalyse chimique de ce précipité nous a prouvé 
qu’il ne contenait jamais de magnésie. Nous avons opéré d’après 
le procédé indiqué p. 

Cependant Vogel a trouvé des sédiments de phosphate de 
chaux tantôt seuls, — c’est le cas le plus fréquent, — tantôt 
mélangés avec du phosphate ammoniaco-magnésien. La gros¬ 
seur, la forme et le groupement des cristaux dans le sédiment 
sont, dit-il, extrêmement variables. Tantôt ils sont isolés, 
tantôt agrégés. Quelquefois ils sont minces et en forme 
d’aiguilles, et alors en se croisant à angle droit et se plaçant les 
uns sur les autres, ils forment souvent des amas de cristaux 
globuleux: parfois ils sont minces et à surface parfaitement 
unie, et leurs extrémités se terminent par des pointes aiguës. 
Très-fréquemment aussi les cristaux sont épais, plus ou moins 
cunéiformes, et adhérent ensemble par leurs extrémités poin¬ 
tues de manière à décrire une portion de cercle plus ou moins 
considérable. L’urine qui dépose du phosphate de chaux cristal¬ 
lisé en grande quantité a ordinairement une couleur pâle; elle 
est abondante et elle aune réaction faiblement acide, mais elle 
devient facilement alcaline sous l’influence du mucus avec 
lequel elle est mêlée. D’après Bence Jones on pourrait pro¬ 
duire à volonté ce sédiment en administrant de l’eau de chaux 
ou de l’acétate de chaux. 

En résumé, nous ferons deux remarques générales sur les 
formes que peut revêtir le phosphate de chaux: 

1° Lorsqu’il est amorphe il est très-transparent ou si ses 
granules sont foncées ils se groupent deux à deux, trois à trois, 
jamais plus de quatre à cinq ensemble, ce qui les sépare des 
granules d’urates, jaunâtres beaucoup plus gros et lorsqu’ils 
sont isolés, ramifiés comme des brins de mousse lorsqu’ils sont 
agglomérés. 

2® Lorsqu’il est cristallisé, ses cristaux manifestent une 
grande tendance au groupement, ce qui le distingue du phos¬ 
phate ammoniaco-magnésien, habituellement solitaire. 

Il est bien entendu que ce ne sont point là des règles absolues 
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et qu’il faudra vérifier leur exactitude par l’analyse miro-chi- 
mique, telle que nous l’indiquerons plus loin. 

Le phosphate de chaux est celui qui se précipite lorsqu'on chauffe 
P urine , ou qu'on F additionne d'une lessive alcaline (soude ou 
potasse). Toutefois la précipitation par la chaleur seule n’a 
lieu que lorsque l’urine contient un excès de phosphate. 

2. Phosphate ammoniaco-magnésien. — Ce sédiment se montre 
normalement en petite quantité, même dans les urines légère¬ 
ment acides ou neutres,ainsi quel’ontconstatéBealeetplusieurs 
autres observateurs. Mais il apparaît toujours dès que l’urine 
devient alcaline. Dans quelques maladies delà moelle épinière 
(paraplégie), et surtout dans les affections chroniques de la 
vessie on trouve des sédiments uniquement constitués par des 
cristaux de phosphate ammoniaco-magnésien. 

Ces cristaux sont remarquables par la régularité de leurs 
formes et leur volume considérable. La forme en couvercle de 
cercueil est la plus fréquente: on pourrait l’appeler la forme 
classique. il y a des variétés faciles à reconnaître et quechacun 
pourra observer. (Fig. 8.) 



Pi g. 8. — Phosphate ammonîaco-magnesien. — Formes cristallines 
que l’on rencontre dans les sédiments. 

Lorsque ce phosphate est brusquement précipité par un 
excès d’ammoniaque, il revêt un aspect différent, mais non 
moins caractéristique : les cristaux ainsi obtenus sont désignés 
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généralement sons le nom de cristaux en feuilles de fougères , 
qui donne une bonne idée de leur apparence. (PL I, fig. Y.) 

Les sédiments de phosphate ammoniaco-magnésien est pres¬ 
que toujours accompagné, comme nous l’avons déjà dit, de 
phosphate de chaux amorphe ou en granules : ils peuvent être 
encore mélangés r 

1° De dépôts finement grenus d’urates alcalins blanchâtres ; 

2° De grains arrondis de carbonate de chaux; 

3° De cristaux octaédriques d’oxalate de chaux. Nous allons 
indiquer le moyen de distinguer chimiquement sous le micros¬ 
cope ces dépôts les uns des autres. 

D. Diagnose micro-chimique des sédiments de phosphates terreux 
et des autres dépôts cristallins. 


Ajouterunegoutte 
d'acide acétique à 
la.préparation. 


fies phosphates terreux se dissolvent, le phosphate 
de chaux plus lentement.que le phosph. amm. 
magnés. 

Les urates disparaissent également et sont rem¬ 
placés par des cristaux losangiques ou carrés 
d’acide urique. 

Le carbonate de chaux , s’il existe, ce qui est 
rare, se dissout en dégageant des huiles de 
gaz (1). 


Restent dans lajûxalate de chaux, 
préparation. 1 Acide urique. 


Ajouterunegoutte 
dé carbonate de 
soude ou de V am¬ 
moniaque. 


Sont dissous. 

Restent dans la 
préparation. 


1 tirâtes. 

Acide urique. 

Phosphate terreux. 
OxaJate de chaux. 
Carbonate de chaux. 


(1) Il ne faut pas confondre les bulles de gaz qui naissent dans 
le liquide de la préparation et qui sont dues à la décomposition du 
carbonate d’ammoniaque de l’urine alcaline par l'acide acétique, 
avec celles que dégagerait le carbonate. (Voyez tabl. III, p. 67.) 
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Il est bien entendu qu’il faut faire chaque opération isolément 
sur une préparation, et non point les deux successivement sur 
la même. 

Séparation du phosphate de chaux et du phosphate ammoniaco- 
magnésien sous le microscope. — Cette séparation est très-diffi¬ 
cile à exécuter dans certains cas. Voici le moyen qui nous 
réussit le mieux. A une goutte d’un mélange de phosphate de 
chaux et de phosphate ammoniaco-magnésien, on ajoute une 
goutte d’oxalate d’ammoniaque.Les amas amorphe de phosphate 
de chaux disparaissent et sont remplacés par de petits carrés 
d’oxalate de chaux: les cristaux de phosphate ammoniaco- 
magnésien ne sont pas modifiés. 

■ E. Renseignements. 

Etude des phosphates terreux . — Dans les hôpitaux on fera 
très-facilement cette étude sur des urines de malades atteints 
de catarrhe de la vessie. — On peut encore abandonner des 
urines normales à la putréfaction. 

Pour étudier chaque phosphate isolément, traiter de l’urine 
normale fraîche par du carbonate de soude. On obtiendra un 
précipité de phosphate de chaux, qu’on laissera se déposer. Le 
liquide clair qui surnage traité par de l’ammoniaque en excès 
et abandonné plusieurs heures à lui-même donne un léger pré¬ 
cipité de phosphate ammoniaco-magnésien en feuilles de fougère 
ou en étoiles, quelquefois aussi en cristaux isolés. 

Si l’on traitait de l’urine fraîche par l’ammoniaque, on obtien¬ 
drait un précipité qui serait un mélange de phosphate de chaux 
et de phosphate ammoniaco-magnésien. 

Signification des sédiments de phosphates terreux. — Ils font 
ordinairement connaître au médecin l’existence d’un état alca¬ 
lin de l’urine et les conséquences qui en résultent, et ils lui 
montrent la nécessité de rechercher avec soin la cause de cet 
état. 

Dans les cas où l’urine contient un sédiment de phosphates 
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terreux au moment où elle vient d’être émise, il est évident que 
ce sédiment a dû prendre naissance à l’intérieur des voies uri¬ 
naires, et par conséquent on doit craindre la formation de 
calculs vésicaux phosphatiques (Vogel). 

§ 5. — Oaculate de cHnwæ. 

L’oxalate de chaux apparaît dans les urines sous l’influence 
de causes diverses qui ont été surtout étudiées par Gallois (De 
l’oxalate de chaux dans les sédiments de l’urine. Paris 1859). 
11 n’existe jamais en quantité assez considérable pour former 
un dépôt à lui seul, mais il se trouve mélangé à d’autres sels, 
généralement des urates. On le reconnaît à l’aide du micros 
cope, à la condition d’employer un fort grossissement (400). 



Fig. 9. — Oxalate de chaux. — Cristaux octaédriques sous leurs 
différents aspects : tels qu’on les rencontre dans les sédiments. 
— La forme en sablier est rare : elle est due à une cristalli¬ 
sation retardée ou empêchée. 

A. Caractères micro-chimiques. — L’oxalate de chaux est en 
cristaux octaédriques, affectant lorsqu’ils sont bien réguliers 
l’apparence dite en enveloppe de lettre. (Fig. 9). Ils sont toujours 
très-petits, plus petits qu’un leucocyte. Nous en avons cepen¬ 
dant sous les yeux qui ont 0 m ,011 et sont très-réguliers: il est 
vrai qu’ils sont accompagnés d’une foule d’autres, de dimen¬ 
sions bien moindres. Leur exiguïté permet donc, a priori , de 
Marais. 12 
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les séparer de certains cristaux de phosphate ammoniaco- 
magnésien qui leur ressemblent beaucoup comme forme, mais 
qui s’en distinguent par leur volume considérable. Cette appa¬ 
rence en enveloppe de lettre est tellement connue de tous, que 
lorsqu’on la rencontre sous le champ du microscope on n’hésite 
pas à la rapporter à de l’oxalate de chaux. C’est une erreur que 
nous avonscommise, quenous avons vu commettre par d’autres, 
et sur laquelle nous appelons l’attention. Nous répéterons pour 
ces cristaux ce que nous disons pour tous les autres, il faut 
toujours les vérifier chimiquement et ne pas s’en rapporter à 
des apparences qui trompent les plus exercés. 

Outre la forme octaédrique, l’oxalate de chaux revêt d’autres 
formes plus ou moins bizares : Golding Bird a décrit sous le 
nom de cristaux en sablier, des cristaux qui ressemblent tantôt 
à deux reins opposés par leur concavité, tantôt à une gourde 
de pèlerin ; il a trouvé aussi des grains ovales, présentant une 
sorte de noyau, et tout à fait analogues à certaines formes de 
carbonate de chaux, qu’il a reconnu chimiquement pour de 
l’oxalate de chaux. Ces cristaux divers sont toujours mélangés 
aux octaèdres ordinaires. Tudichum a aussi figuré d’autres 
variétés. (On trouvera dans Valleix, Guide du médecin praticien, 
5 e édition, t. IY, p. 555 et suiv., des figures représentant des 
formes variées d’oxalate de chaux, ainsi que beaucoup d’autres 
dépôts urinaires. 

Mais toutes les fois que l’on examinera de l’oxalate de chaux 
dans un sédiment spontanément déposé, on trouvera très- 
généralement des cristaux octaédriques ; dans ces circonstances 
nous n’en avons jamais rencontré d’autres. 

Diagnose chimique. — L’oxalate de chaux ne peut être con¬ 
fondu qu’avec certains cristaux de phosphate ammoniaco-magné- 
sien ou de carbonate de chaux. Une goutte d’acide acétique 
lèvera tous les doutes. Les cristaux de phosphate et de carbo¬ 
nate se dissolvent (ces derniers avec effervescence) ; seuls les 
cristaux d’oxalate restent inattaqués. 

Quant au chlorure de sodium (fig. 42, p. 135) dont quelques 
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formes ressemblent l’oxalate de chaux, il ne se trouve jamais 
dans les sédiments, et il est d’ailleurs soluble dans l’eau. 

B. Renseignements. 

Moyen d obtenir un sédiment doxalate de chaux pour V étude .— 
Manger de l’oseille à l’un de ses repas et recueillir les urines 
de la digestion. Dans l’énéorème qui se formera pendant le 
refroidissement, on trouvera de beaux cristaux octaédriques 
d’oxalate, emprisonnés dans une petite quantité de mucus. 

Cames de la présence de doxalate de chaux dam Vurine. — 1° Il 
provient d’aliments de nature végétale qui en contiennent 
(oseille, tomates, épinards, bananes, etc.) ou de médicaments, 
(rhubarbes, gentiane, valériane, scille, sureau, cannelle, etc.), 
il n’est pas toujours cristallin au moment de la miction, mais 
il cristallise par le refroidissement (Robin). 

2° Il provient de la^métamorphose de substances végétales, 
animales ou minérales, par exemple de l’oxydation de l’acide 
urique, oxydation incomplète du sucre, de l’amidon; de sels 
à acides organiques qui, au lieû de se transformer complète¬ 
ment en carbonates, passent en partie à l’état d’oxalates. 

3 0 II apparaît encore d’après l’ingestion des eaux alcalines, 
des boissons gazeuses (vin de Champagne) et à la suite de 
troubles de la respiration et de la nutrition ; on le trouve fré¬ 
quemment chez les dyspeptiques. 

On s’est demandé comment l’oxalate de chaux,insoluble dans 
l’eau, peut pénétrer dans les reins à travers les parois des vais¬ 
seaux pour passer dans l’urine. Les recherches de Neubauer 
et de Modderman ont prouvé que ce sel est soluble jusqu’à un 
certain degré dans le phosphate acide de soude et que sa solu¬ 
bilité est favorisée par le chlorure de sodium et l’urée. 

Signification médicale. —Si la présence des oxalates est tran¬ 
sitoire, on recherchera l’une des causes énumérées ci-dessus ; 
si elle est permanente il y aura oxalurie ou diathèse oxalique. 
(Voir Gallois, ouvrage cité.) 
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Sédiments organisés. 

§ 6 . - ÆfUCWS. 

Il existe dans l’urine normale une petite quantité de mucus 
qui s’y trouve en dissolution et lui donne la propriété de mous¬ 
ser par l’agitation. C’est à la présence du mucus qu’est due la 
formation de ce léger nuage (énéorème) qui apparaît dans 
l’urine quelque temps après son émission, lorsqu’elle s’est re¬ 
froidie, et qui tient en suspension des urates et des épithé¬ 
liums. C’est encore le mucus qui laisse sur le filtre desséché 
cet enduit brillant et vernissé, quelquefois écailleux, que l’on 
aperçoit après avoir filtré l’urine. 

Le mucus est sécrété normalement, mais en très-petite quan¬ 
tité, par la membrane muqueuse des voies urinaires et en¬ 
traîné par l’urine. 

A. Caractères chimiques du mucus. — L’élément caractéris¬ 
tique du mucus est la mucine. Dissoute dans un liquide, elle le 
rend visqueux et filant ; mais ce liquide ne se coagule pas par 
la chaleur, ce qui le distingue du liquide albumineux. La 
mucine est précipitée de ses dissolutions par l’acide acétique, 
sous forme de flocons filamenteux, analogues à de la fibrine, 
et insolubles dans un excès d’acide. Les acides minéraux la 
précipitent également, mais le précipité est facilement soluble 
dans un excès : si même on emploie un acide concentré, la 
dissolution s’opère immédiatement, et rien ne se précipite. 
L’alcool précipite la mucine en flocons denses, fibreux. Les 
alcalis la dissolvent. 

B. Caractères microscopiques du mucus urinaire. — Si l’on 
porte sous le microscope une petite portion du nuage flocon¬ 
neux en suspension dans l’urine (on se sert d’une pipette ou 
de pinces fines) on découvrira avec un grossissement de 500 
diamètres ou moins, des leucocytes (dits globules muqueux) 
des épithéliums, quelques gouttelettes de graisse et de fines 
granulations d’urates, le tout englobé dans .une substance 
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extrêmement pâle et disposée en traînées souvent anastomo¬ 
sées. Si maintenant, on ajoute de l’acide acétique, ou, ce qui 
vaut mieux, si l’on reprend une nouvelle quantité du nuage 
muqueux, qu’on l’additionne d’une goutte d’acide acétique et 
qu’on le soumette à l’examen, on retrouvera les mêmes élé¬ 
ments que tout à l’heure , mais modifiés. Deux ou trois 
noyaux apparaîtront dans les globules muqueux, les épithé¬ 
liums pâliront et leur noyau sera plus évident ; enfin la subs¬ 
tance pâle se montrera fibrillaire ou finement ponctuée. 
C’est le mucus dont la mucine aura été précipitée par l’acide. 
Puis, au bout de quelques instants, on verra de petits cristaux 
d’acide urique, carrés ou losangiques, disposés en traînées sur 
1 es filaments de mucus. 

Cette réaction de l’acide acétique est importante car elle 
permet de séparer nettement la fibrine du mucus. En effet, cet 
acide, qui dénonce le mucus par suite d’une action chimique 
spéciale, exerce une action inverse sur la fibrine; il la pâlit 
et la fait disparaître. 

Le mucus se colore légèrement par la solution de carmin. 
{Il faut éviter avec soin que cette solution soit amoniacale.et 
trop foncée) ; mais l’avantage de ce réactif est de mettre très- 
bien en relief les épithéliums et les leucocytes. (Pour le dia¬ 
gnostic de ces épithéliums, voir l’article suivant: épithéliums) 
qui retiennent la matière colorante. 

Vogel recommande l’emploi de la teinture d’iode, qui non- 
seulement précipite le mucus, mais lui donne une couleur 
particulière. 

Outre les urates, le mucus peut entraîner avec lui des cristaux 
d’oxalate de chaux ou de phosphate ammoniaco-magnésien. 
Ces cas sont l’exception et ne se rencontrent que dans certains 
états pathologiques (voir signification du mucus dans Vurine.) 

Etude expérimentale. — On observera parfaitement les par¬ 
ticularités que nous venons de signaler sur des crachats mu¬ 
queux ou du mücus nasal. Il est inutile d’ajouter qu’on ne 
rencontrera pas de cristaux. 
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C. Renseignements. 

Signification du mucus dans J!urine. —Quand il existe une 
quantité anormale de mucus dans l’urine, il forme un dépôt 
glaireux plus ou moins considérable, adhérent au fond du 
vase. C’est ce qui a lieu dans le catarrhe de la vessie; mais pour 
être exact, il faut ajouter qu’il se trouve mélangé de pus, rendu 
glaireux par l’action du carbonate d’ammoniaque qui se pro¬ 
duit si rapidement dans l’urine des malades atteints de cette 
affection. 

La présence d’une quantité anormale de mucus dans l’urine 
indique au médecin l’existence d’une irritation légère d’un 
point quelconque de la muqueuse urinaire. On pourra quel¬ 
quefois déterminer ce point d’après la forme des épithéliums. 
Chez la femme, cette irritation peut avoir pour siège la mu¬ 
queuse génitale. D’autres fois cet excès de mucus est sous la 
dépendance d’un état général (fièvres, typhus, pneumonie, etc.) 

Enfin, il est une forme particulière de mucus dans l’urine 
•sur laquelle nous devons dire un mot. Nous l’avons rencontré 
très-fréquemment et nous en parlons ailleurs (v. pus). Ce sont 
des filaments blanchâtres plus ou moins transparents, qui sont 
rendus par beaucoup de personnes avec le premier jet d’urine. 
Voici ce qu’en pense M. Robin (Traité du microscope, 1871, 
p. 587). Ils ont : de 1 à 2 ou 3 centimètres de long, et de 1 à 3 
dixièmes de millimètre d’épaisseur. Du reste, le microscope 
en montre parfois de plus petits, invisibles à l’œil nu dans le 
dépôt presque imperceptible, ou dans l’énéorème des urines 
normales. On en peut naturellement aussi trouver dans divers 
dépôts morbides. Ils sont constitués par un filament micros¬ 
copique de mucus assez ferme, se gonflant peu à peu dans 
l’urine, ordinairement strié en long, parfois à stries milles ou 
peu visibles, mais se produisant au contact de l’acide acétique. 
Ce mucus englobe de fines granulations, des leucocytes plus 
ou moins déformés et allongés, mais reconnaissables comme 
tels après l’action de l’acide acétique, des leucocytes sphériques, 
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parfois des cellules épithéliales pavimenteuses, et quelquefois 
enfin, chez l’homme, des spermatozoïdes morts, ou même vi¬ 
vants, si l’urine est fraîche. Ces filaments sont rectilignes ou 
diversement flexueux, selon les hasards de la préparation. Ils 
contiennent des leucocytes en quantité variable d’un sujet à 
l’autre, et même de l’un à l’autre des filaments. Ces éléments 
sont plus nombreux sur les individus qui ont des blennorrha¬ 
gies que dans les conditions contraires, et les filaments eux- 
mêmes sont alors plus blancs et plus abondants. 

D’un auteur à l’autre on trouve ces filaments désignés 
comme étant : 1° les cylindres provenant des tubes du rein; 
2° plus souvent comme venant des canaux prostatiques ; 3° en¬ 
fin, comme venant des tubes testiculaires et épididymaires. 
Mais à l’état normal et même à l’état morbide, aucun de ces 
organes ne produit du mucus. M. Robin s’est assuré au con¬ 
traire que ces filaments, simples ou ramifiés, sont formés de 
mucus uréthral accumulé entre les plis de la muqueuse, où il 
englobe des leucocytes, des cellules épithéliales, etc. Sur 
l’homme, on les trouve particulièrement dans les plis du golfe 
de l’urèthre ou de Leeat, à la jonction des parties membra¬ 
neuses et bulbaires du canal. C’est là qu’ils englobent quel¬ 
ques spermatozoïdes qui sortent en petit nombre, normale¬ 
ment et en dehors de toute perte séminale, chpz les individus 
qui s’abstiennent du coït pendant plusieurs semaines par une 
cause quelconque. Les filaments formés dans les heures qui 
suivent le coït en renferment aussi. 

La présence de ces filaments avec des leucocytes dans 
l’urine des femmes, tant dans les conditions ordinaires qu’à 
l’état de grossesse, montrent qu’ils ne viennent pas des tubes 
prostatiques ni des tubes séminaux. (Robin, loc. cit .) 

§ 7 . — jEpilJtéeitënts. 

Dans l’urine normale et dans les sédiments on trouve en 
plus ou moins grande quantité des cellules épithéliales prove¬ 
nant de la muqueuse qui tapisse les voies urinaires. 
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Tantôt ces épithéliums sont isolés, tantôt ils sont englobés 
par du mucus, du sang, ou du pus. 

A. Recherche. — On recherchera les cellules épithéliales : 

1° Dans l’énéorème, ou les filaments muqueux de l’urine 

normale; 

2° Dans les sédiments. 

Dans le premier cas, les cellules épithéliales se trouvent 
mélangées à quelques rares globules muqueux, à des granula¬ 
tions d’uratesfou à des cristaux dephosphate ammoniaco-ma- 
gnésien chez les personnes qui font usage d’eaux alcalines) le 
tout emprisonné par une petite quantité de mucus. 

Dans le second, elles sont perdues au milieu 1 des éléments 
organisés ou autres, qui forment la masse du sédiment. C’est 
alors qu’il faut traiter la préparation par l’acide acétique, qui 
dissoudra les phosphates et les urates (l’acide urique précipité 
n’apparaîtra qu’au bout de quelque temps) et éclaircira 
l’échantillon. Les cellules épithéliales se distinguent alors 
aisément des autres éléments organisés par leur forme et 
leur volume. 

B. Diagnose des épithéliums. — On ne confondra pas les 
cellules épithéliales avec les leucocytes et les globules sanguins 
(beaucoup plus petits) avec les cylindres urinaires (forme 
spéciale, volume beaucoup plus considérable), ni avec les 
spores de champignons et certains infusoires volumineux 
(volvox). 

Dans des cas assez rares, on pourrait prendre des cellules 
cancéreuses ou des masses tuberculeuses pour desépithéliums, 
et réciproquement. Mais d’autres symptômes permettent de 
diagnostiquer les affections cancéreuses ou tuberculeuses des 
voies urinaires bien avant que les éléments de ces tumeurs 
n’apparaissent dans les urines. Quelquefois la bizarrerie et la 
variété des formes cellulaires que l’on trouve dans l’urine est 
telle .qu’il n’y a pas d’erreur possible ; par exemple dans les 
cas de cancer de l’utérus avec propagation à la vessie. 

Il est très-difficile de distinguer l’origine précise de chaque 
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variété épithéliale que l’on rencontre dans l’urine, à cause de 
la diversité des formes, et des dimensions très-variables des 
cellules épithéliales de la muqueuse urinaire. Dans le tableau 
suivant, nous essaierons de classer leurs caractères distinctifs, 
de façon, lorsque l’on trouvera ces formes types, à pouvoir 
remonter à leur point de départ. 

Tableau résumant les caractères typiques des cellules épithéliales 
que Von rencontre dans l'urine . 

Très-grosses (0 œ 0l6 
à 0”033) à un seul 
noyau volumineux Urèthre. 

((M)ll très-géné- Vessie ( bas fond )‘ 
râlement). 

1. Cellules épithé¬ 
liales rondes ou A deux noyaux ou 
ovales, un peu gon- un noyau et gra- Bassinet. Uretères. 
fiées. nules nacléiformes (Couche superficielle). 

(Kœlliker). 

Beaucoup plus ^~\ Rein (rares àrétat isolé), 
tites (0 m 011 à0 m 01 o 1 Vmie (prèg du col)> 


Anoyau volumineux 
et souvent deux Bassinet et uretères. 

2. Cellules épithé- no . yaux et S ranules (Couche superficielle), 
liales, lamelleuses, m ^ é ^ 0rmeS ‘ 

très-minces, polv- L ame q es très-gran- Vagin et parties génitales 
gonales. des (Q m Q22 à 0m04§) externes. 

mais à noyau très- Urèthre (près l’orifice ex¬ 
petit (0 m 006). terne. 

3. Cellules épithé¬ 
liales cylindriques, 
ou fusiformes, ou 

en raquette, avec Vm ^ _ BassimL _ Uretères . 
queue plus ou 
moins longue et 
plus ou moins con¬ 
tournée. 

Voyez des exemples de ces épithéliums, pl. I, üg. III. 

Marais. *3 
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Ce tableau ne' peut être un guide absolu pour la diagnose 
des épithéliums ; il existe des formes et des dimensions inter¬ 
médiaires qui échappent à toute classification; nous avons 
surtout pour but d’indiquer quelques points de repère, permet¬ 
tant de se reconnaître au milieu de ces éléments si capricieux. 
Il ne faut pas s’effrayer des mesures : nous avons dit au com¬ 
mencement de ce travail, (art. de l'usage du microscope), com¬ 
bien il est facile de se servir du micromètre; d’ailleurs, en 
prenant comme terme de comparaison, pour un même gros¬ 
sissement, les dimensions d’un leucocyte ou d’un globule san¬ 
guin, il est très-facile d’apprécier avec une suffisante préci¬ 
sion les différences de volume des cellules épithéliales. 

C. Renseignements. 

Action des réactifs sur les épithéliums. — Tandis que l’acide 
acétique fait apparaître deux et le plus ordinairement trois, 
noyaux dans les leucocytes, il met simplement en relief les 
noyaux des cellules épithéliales, en pâlissant le protoplasma 
qui les entoure. 

Le carmin colore très-bien les épithéliums lorsqu’ils ne sont 
point trop granuleux. Un réactif d’un emploi très-élégant est 
le picro-carminate d’ammoniaque, qui pour cet usage se pré¬ 
pare comme nous allons l’indiquer. On dissout dans un peu 
d’eau distillée une pincée d’acide picrique, ce qui donne un 
liquide d’un beau jaune, puis on ajoute de la solution ammo¬ 
niacale de carmin (celle dont on se sert pour les recherches 
habituelles), jusqu’à ce que la solution prenne une teinte 
groseille claire. Si l’on ajoute une goutte de ce réactif à une 
préparation d’épithéliums, on verra le noyau de ceux ci prendre 
une teinte rose tendre, tandis que le reste de la cellule se 
colore en jaune pâle. 

Etude des épithéliums. — Nous supposons connus, bien 
entendu les caractères généraux des épithéliums et la structure 
de la muqueuse urinaire (V. Kœlliker, Histologie, p. 659 ou 
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l’Histologie de Frey, annotée par Ranvier) ; nous indiquerons 
seulement un procédé très-simple pour se procurer de l’épithé¬ 
lium de l’urèthre, pendant la vie. Chez les individus qui ont subi 
une séance de dilatation de l’urèthre par les bougies, on fait 
sortir en pressant le canal une goutte laiteuse qui contient des 
globules d’huile, des leucocytes, et une masse de cellules épi¬ 
théliales, qui se sont détachés de la muqueuse uréthrale sous 
l’influence des frottements répétés. Mais il vaut mieux intro¬ 
duire une bougie enduite de glycérine à une certaine profon¬ 
deur dans l’urèthre (il est inutile de la pousser dans la vessie!, 
l’y laisser pendant quelques minutes, et après l’avoir retirée, 
presser le canal. On. obtient suffisamment d’épithélium pour 
l’étude, et l’on n’a point le désagrément d’avoir des globules 
de graisse. C’est sur des cellules épithéliales, ainsi obtenues, 
que nous avons pratiqué nos mensurations. 

Enfin, pour obtenir de l’épithélium vésical non mélangé avec 
celui de l’urèthre, il suffit de pratiquer le cathétérisme et de 
le chercher dans l’urine ainsi recueillie. Il est avantageux 
qu’il y ait peu d’urine dans la vessie. 

§ 8. — F»*#». 

La recherche du pus dans l’urine nécéssite absolument 
l’emploi du microscope. Les anciens procédés chimiques sont 
abandonnés avec juste raison, parce qu’ils ne donnent point de 
réactions caractéristiques. 

Le pus est composé d’un liquide séro-albumineux, tenant en 
suspension des éléments anatomiques appelés leucocytes. Ce 
sont ces éléments que l’on cherchera à découvrir dans l’urine 
par l’examen microscopique, en faisant usage d’un grossis¬ 
sement de 3 à 400 diamètres. 

Toutes les fois qu’on trouvera des leucocytes en quantité 
notable dans l’urine, on pourra affirmer qu’elle contient du 
pus. 
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Mais, de ce que l’on ne rencontrera pas ces éléments, on ne 
pourra pas conclure à l’absence du pus. C’est qu’en effet ils se 
détruisent rapidement sous l’influence de la fermentation 
ammoniacale de l’urine. 

En pratique, il faut donc distinguer deux cas : 

1° L’urine est acide ou neutre. Si elle contient du pus, elle 
sera trouble et laissera déposer un sédiment blanc qui, exa¬ 
miné au microscope, montrera des globules purulents. Dans 
le liquide filtré on constatera la présence de l’albumine d’après 
la méthode indiquée (p. 21). 

Lorsqu’il n’existe qu’une très-petite quantité de pus et qu’il 
a été entraîné brusquement par le passage de l’urine dans les 
voies urinaires, il apparaît dans l’urine sous forme de filaments 
plüs ou moins nombreux. Ce fait s’observe chez les individus 
atteints de blennorrhagie, et tout particulièrement chez les 
femmes affectées d’écoulements leucorrhéiques. Dans ces cas, 
nous n’avons jamais trouvé d’albumine dans l’urine, ce qui 
s’explique par la faible quantité de pus qu’elle contenait. 

2o L’urine est alcaline et fortement ammoniacale. C’est 
alors qu’on est exposé à ne plus retrouver les corpuscules 
purulents, qui ont été convertis par le carbonate d’ammo¬ 
niaque en une masse muco-gélatineuse grisâtre. On peut 
soupçonner la présence du pus, mais non la démontrer. Il 
n’est pas rare cependant de retrouver dans la masse, ou à la 
partie supérieure du dépôt un certain nombre de leucocytes 
encore reconnaissables. Ils sont toujours accompagnés de 
cristaux de phosphate ammoniaco-magnésien, de vibrions et 
de filaments appartenant à des mucédinés en voiè de dévelop¬ 
pement. Oh pourra rechercher l’albumine dans l’urine filtrée 
en prenant les précautions indiquées à l’article albumine (v. 
p. 21). 

Comme cette décomposition rapide de l’urine est fréquente 
dans les cas d’affections chroniques dé la vessie, on devra faire 
la recherche du pus aussitôt après la miction. Quelquefois, il 
est vrai, la décomposition s’est déjà opérée complètement dans 
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la vessie ; mais alors on peut être certain que l’urine contien t 
du pus. 

A. Caractères microscopiques du pus dans Furine. — On 
constate les caractères connus des leucocytes; si l’urine est 
fraîche et non alcaline, ils n’ont éprouvé aucune modification 
spéciale; un certain nombre sont pourvus d’un ou deux noyaux, 
probablement déterminés par l’action du liquide urinaire ; les 
autres-présentent l’aspect granuleux ou mamelonné qui leur 
est ordinaire. 

Leur diamètre varie entre 8 et 9 millièmes de millimètre 
(0,008 à 0,009) ils sont donc plus volumineux que les globules 
sanguins. D’après nos mensurations faites sur des leucocytes 
formant dépôt urinaire, l’écart serait plus considérable (0,006 
à 0,010). 

On les trouve, soit isolés, soit réunis en groupe par du mu¬ 
cus; alors ils subissent des déformations variées ; ils s’allon¬ 
gent en forme de bâtonnets ou deviennent polygonaux. 

Dans leur intérieur on remarque souvent des gouttelettes 
graisseuses plus ou moins volumineuses et réfringentes : c’est 
un signe de vieillesse; àun degré plus avancé, ils se désagrègent 
et la graisse se répand librement dans le liquide. Ou bien les 
globules graisseux se réunissen t par groupes arrondis noirâtres, 
que l’on désigne sous le nom de corps granuleux de Gluge 
(pl..I, fig.l. £ 

Dans les urines ammoniacales, même faiblement, les leuco¬ 
cytes sont gonflés, très-pâles et montrent de un à deux noyaux. 
Leur dimension peut être telle qu’ils doublent de volume et 
deviennent vésiculeux, puis ils finissent par éclater et se 
détruisent. 

Action des réactifs. — L’acide acétique exerce sur ces éléments 
une action considérée comme caractéristique. Une goutte ajou¬ 
tée à la préparation détermine dans l’intérieur des leucocytes 
la formation de deux à trois (généralement trois) petits 
nucléoles arrondis ou courbés en fer à cheval, très-brillants, 
tandis que le reste de l’élément est tellement pâle que son 
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contour devient invisible (pi. I. fig. I). — L ’ammoniaque 
les dissout très-rapidement, tandis qu’elle ne fait que pâlir les 
épithéliums. 

Les leucocytes sont sensibles aux réactifs colorants. Ils se 
colorent d’autant mieux qu’ils sont plus jeunes. On peut, en 
utilisant cette propriété, les mettre facilement en évidence au 
milieu d’autres dépôts qui les accompagnent, comme les cristaux 
et surtout les spores, qui ne retiennent point la matière colo¬ 
rante. 

B. Renseignements. 

Signification du pus dans F urine .— Quoi qu’en dise Beale, la 
présence du pus dans l’urine, en quantité un peu considé¬ 
rable, est toujours un symptôme fâcheux. Il n’y a que chez la 
femme où. on puisse en rencontrer d’une façon continue, sans 
que l’on puisse conclure à une inflammation catarrhale d’une 
partie quelconque de l’appareil urinaire. Dans les hôpitaux, 
on peut toujours découvrir Porigine de ce pus et s'assurer 
qu’il vient le plus souvent de l’utérus ou du vagin. 

Car c’est là le point difficile. On constate du pus dans 
l’urine; mais d’où: vient-il? Il ne rentre pas dans notre sujet 
de nous étendre sur ce point. Nous dirons seulement que le 
pus, en petite quantité, englobé par du mucus et rendu, sous 
forme de filaments, avec le premier jet d’urine, indique certai¬ 
nement une inflammation chronique de la muqueuse uré¬ 
thrale et un rétrécissement en voie de formation. Pendant 
notre séjour dans le service de M. Maisonneuve, à l’Hôtel- 
Dieu, nous avons eu maintes fois l’occasion de vérifier ~ce 
fait. 

La nature et l’aspect des globules de pus peuvent encore 
fournir quelques indications. Lorsqu’ils sont tout à fait nor¬ 
maux, qu’ils sont sensibles à l’action de l’acide acétique et des 
réactifs colorants, on peut conclure qu’on a affaire à du pus 
louable, de bonne nature, fourni par une phlegmasie franche 
de la muqueuse urinaire. 
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Si, au contraire, on trouve des leucocytes plus ou moins 
altérés, accompagnés de corps granuleux et de cellules de 
formes variées, en dégénérescence graisseuse, on peut suppo¬ 
ser l’existence d’une affection tuberculeuse ou cancéreuse. Il 
ne faut point cependant exagérer l’importance de ces remar¬ 
ques. 

Le pus, accompagné d’un grand nombre de cylindres uri¬ 
naires, surtout si plusieurs de ces cylindres en contiennent 
dans leur intérieur, vient très-probablement du rein lui- 
même. > 

La cause, incontestablement la plus fréquente, d’urines 
purulentes est le catarrhe de la vessie. 

§ 9.— Speranato&olidets . 

Les spermatozoïdes doivent être cherchés dans l’urine à 
l’aide du microscope. On emploiera un grossissement faible, 
que l’on remplacera par un plus fort (500 fois), lorsqu’on aura 
découvert des filaments ressemblant à des spermatozoïdes. 

Ces éléments anatomiques sont très-faciles à reconnaître et 
ne peuvent être confondus avec d’autres. Dans l’urine sédi- 
menteuse, ils se trouvent mélangés au dépôt et sont très- 
souvent englobés dans des filaments de mucus; dans les 
urines post coitum, c’est ainsi qu’ils se présentent. 

Dans tous les cas, lorsque les spermatozoïdes existent dans 
l’urine, c’est toujours en. très-petite quantité, et ils peuvent 
échapper à la recherche. C’est pourquoi nous conseillons d’em¬ 
ployer d’abord un faible grossissement, qui permet de passer 
en revue rapidement un dépôt suspect. 

Un caractère remarquable des spermatozoïdes, c’est leur 
résistance énergique à toutes les causes de destruction. On a 
pu les retrouver au bout de trois mois dans l’urine putréfiée. 
Les acides minéraux, les alcalis caustiques, ne les attaquent 
qu’à chaud. L’acide acétique ne les modifie en rien. Ce réactif 
permettra souvent de les mettre en évidence. On emploiera 
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aussi dans certains cas, avec avantage, une solution de soude 
ou de potasse au l/10 e , pour dissoudre les urates (l’acide acé¬ 
tique dissout les phosphates) et certains éléments organisés 
au milieu desquels ils passent inaperçus. Il faut savoir cepen¬ 
dant que l’ammoniaque les attaque rapidement, même à 
froid. 

La solution de carmin, l’eau iodée, etc., qui colorent les 
leucocytes et les épithéliums, sont sans action sur les sperma¬ 
tozoïdes.:.' ' 

Signification des spermatozoïdes dans Vurine. Ils signifient 
souvent onanisme, et, dans certains cas, ils dévoileront au 
médecin des habitudes inavouables qu’il ne peut que soup¬ 
çonner. 

Ils se rencontrent encore dans l’urine après le coït, les pol¬ 
lutions nocturnes; on les a observés dans l’urine de malades 
atteints de typhus (Vogel), et de la maladie, mal définie, dési¬ 
gnée sous le nom de spermatorrhée, ou pertes séminales invo¬ 
lontaires. ' 

On ne doit jamais dire à un malade qu’on a trouvé des 
spermatozoïdes dans son urine. Gela suffirait quelquefois pour 
le rendre hypochondriaque. De nos jours, en effet, il n’est per¬ 
sonne appartenant aux classes dites éclairées, qui n’ait lu un 
ou plusieurs de ces livres de physiologie et de pathologie géni¬ 
tale, à l’usage des gens du monde. Ces publications ineptes et 
dégoûtantes, dont le seul but est d’enrichir leurs auteurs en 
exploitant le public, exercent une influence démoralisatrice à 
laquelle peu de gens échappent, et dont le médecin conscièn- 
eieux et instruit recueille tous les ennuis; Depuis que les gens 
du monde savent qu’ils ont des spermatozoïdes, et qu’ils peu¬ 
vent les perdre, ils en sont constamment préoccupes. S’ils ont 
conservé des traces d’une ancienne blennorrhagie, ils se croient 
atteints de pertes séminales, et vainement vous essaieriez de 
les détromper. Que serait-ce si l’on avait commis l’impru¬ 
dence de leur révéler la présence d’animalcules dans leur 
urine? Voici, d’ailleurs, l’opinion d’un homme autorisé. 
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Golding Bird : « Je suis intimement persuadé qu’il est résulté 
de graves inconvénients de la publicité donnée aux résultats 
produits par la spermatorrhée, sur l’esprit de jeunes gens 
impressionnables, qui lisent ces sortes de récits avec une avi¬ 
dité extrême, et parce que le charlatanisme le plus menteur 
et le plus éhonté a su en faire son profit. 

« Je ne connais aucun état mental plus difficile à calmer 
que celui des patients qui se croient affectés de spermator¬ 
rhée; quoique, la plupart du temps, il n’existe aucune raison 
pour faire croire à une infirmité de ce genre. L’esprit des 
malheureux patients est tellement frappé, et leur bonheur 
détruit, par la peinture inique des résultats prétendus des 
pertes séminales, peintures effroyables, exagérées à dessein 
par les harpies qui exploitent les gens du monde, afin de 
mieux dépouiller leurs victimes en employant tour à tour les 
menaces ou les promesses; l’esprit des crédules est si tour¬ 
menté par les contes fantastiques de ces médicastres, qu’il 
devient impossible de ramener quelque espoir de guérison et 
que le tabescent semble en vérité désirer, avec une sombre 
satisfaction, le destin fatal devant mettre un terme à ses 
‘maux. » (Golding Bird, De l'urine, trad. Ororke.) 

§ 10.— Wibrios «s, aignes, champignons. 

Outre les divers éléments organisés et cristallins qui com¬ 
posent les sédiments urinaires, on rencontre dans ceux-ci 
divers organismes, Végétaux ou animaux, en voie de dévelop¬ 
pement. En examinant au microscope un dépôt d’urine alca¬ 
line, surtout pendant l’été, on aperçoit des filaments très-fins, 
entrecroisés d’une façon inextricable, et des myriades de points 
ou de bâtonnets qui s’agitent en tous sens. 

Dans d’autres urines, on trouvera des spores (organes 
reproducteurs) diverses, tantôt isolées, tantôt groupées, ou ali¬ 
gnées comme les grains d’un chapelet, et appartenant à des 
mucédinées d’espèces indéterminées. Ces spores sont générale- 
Marais. ^ 
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mçnt arrondies ou ovoïdes, très-réfringentes, présentant un 
contenu amorphe, homogène, avec ou sans nucléoles. Ces der¬ 
niers, quand ils existent, sont au nombre de un ou deux, rare¬ 
ment plus, et remarquables par leur éclat. . 

Tous ces corps, venus du dehors, n’ont aucun intérêt, 
aucune signification pour le médecin. Il doit' les connaître, 
pour éviter de les confondre avec d’autres éléments, plus ou 
moins semblables, rejetés par l’organisme. Toutes les fois 
qu’il les rencontre, il peut en conclure que le liquide qu’il 
examine est eh voie d’altération. C’est une erreur de croire 
que des vibrions, des bactéries peuvent exister normalement 
dans les différentes humeurs de l’économie. De plus, d’après 
M. Robin, (Traité du microscope; 4871), les vibrions sont des 
végétaux et non des animaux. L’ammoniaque arrête les mou¬ 
vements des vibrions, des bactéries, des spirillum, sans les 
attaquer, tandis qu’elle dissout la substance même des infu¬ 
soires. Ces derniers ne sont représentés dans l’urine humaine 
que par deux espèces. Mais, avant de donner les caractères de 
ces divers corpuscules, nous devons dire un mot des granula¬ 
tions très-fines, animées- d’un mouvement rotatoire (mouve¬ 
ment brownien), que l’on rencontre journellement sous le 
microscope. 

Ces granulations, souvent désignées sous-le nom de granu¬ 
lations moléculaires, protéiques, sont tantôt isolées et mobiles, 
tantôt réunies en masses ou amas grenus. D’après les récentes 
recherches de M. Réchamp, ces granules, qu’il désigne sous 
le nom de microzymas, ne sont qu’une des phases du dévelop¬ 
pement des vibrions et des bactéries, qui résultent de leur 
accolement et de leur soudure bout à, bout. D’autres les regar¬ 
dent comme des organes reproducteurs d’algues ou de cham¬ 
pignons. Enfin, pour M. Hoffmann, ce sont des produits de 
désagrégation, des détritus organiques, et non des organismes 
nouveaux. (Voyez Robin, Traité du microscope, art. Infusoires, 
algues, champignons.) , 

Infusoires .— 1° Monade. Corps nu, de forme arrondie ou 
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oblongue, sans expansions variables; un seul filament flagel- 
Iiforme; mouvement un peu vacillant (Davaine). Ces corpus¬ 
cules sont très-petits, beaucoup plus qu’un globule sanguin. 
On les voit bien avec un grossissement de 500 diamètres. 

Ils sont incolores et transparents. Leur cil, ou filament, est 
difficile à apercevoir: souvent aussi il fait défaut. On les ren¬ 
contre dans tous les liquides commençant à s’altérer, mélangés 
avec des vibrions et des bactéries. Ils sont très-abondants dans 
les urines riches en mucus et en albumine,- et s’y montrent peu 
de temps après l’émission. Ils existent aussi dans la vessie des 
individus atteints de cystite chronique. 

2° Bodo urinarius .— Signalé par Hassall dans l’urine 
humaine, cet infusoire est d’un volume plus considérable que 
le précédent: il ressemble à un leucocyte dont il présente 
l’aspect granulé. Il est muni d’un ou de plusieurs cils. Se 
trouve dans Purine albumineuse (Neubauer). ■ 

Bactéries. — Corps filiforme, raide, mouvement vacillant non 
ondulatoire : longueur 0 W , 002 à 0,005 (Davaine). 

Vibrions. — Corps filiforme,, susceptible d’un mouvement 
ondulatoire-comme un serpent. Longueur 0 m ,003 à 0“,0i. 
(Davaine). 

On distingue facilement ces deux espècespar leurs dimensions 
d’abord, et surtout par la façon-dont ils s’agitent. La baçtprie 
se remue tout d’une pièce, le vibrion se tord ou s’incurve en 
produisant des mouvements ondulatoires assez lents . On recon¬ 
naîtra encore les : 

Spirillurn, petits filaments courts, tordus en tire-bouchon, 
progressant rapidement par un mouvement de vrille très- 
remarquable. 

Les vibrions, les bactéries, et les spirillum, représentent 
des phases diverses du développement d’algues filamenteuses 
(Leptothrix et autres). 

Algues. — Des filaments très-fins disposés en faisceaux droits 
ou ondulés, diversement entrecroisés, formant souvent un 
feutrage tellement épais qu’ils interceptent la lumière, et qu’on 
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ne distingue leur structure filamenteuse que sur les bords 
de cet amas, sont constitués par des Leptothrix. On trouve 
constamment avec ces filaments, englobés au milieu d’eux, ou 
nageant librement dans le liquide de la préparation, une mul¬ 
titude de bâtonnets (vibrions, bactéries, etc.). Chacun pourra 
les étudier sur l’enduit qui recouvre la langue, particulièrement 
le matin : ils s’v trouvent mélangés de plaques •• épithéliales 
granuleuses. Dans les dépôts d’urines alcalines un peu anciens, 
surtout si ils contiennent un peu de mucus, on les trouvera 
également plus ou moins masqués par des phosphates et des 
urates qu’une goutte d’acide acétique fera disparaître. 

On rencontre aussi quelquefois dans les urines putréfiées, 
d’autres algues d’espèces voisines, particulièrement des Lepio- 
mitus (Robin). 

Champignons. (PL I, fig. VL) — Ce sont leurs spores ou 
organes reproducteurs qu’on trouve mélangée aux dépôts uri¬ 
naires. Nous avons déjà donné leurs principaux caractères. 
D’après Van Tieghém, la fermentation alcaline de l’urine serait 
sous la dépendance du développement d’une torulacée consti¬ 
tuée par des cellules globuleuses réunies sous forme de cha¬ 
pelets : ces cellules, très-pétitës (0 m ,001 ), ne-sont pas granulées, 
et l’on ne trouve aucune différence entre leur enveloppe et leur 
contenu. Ce ferment se multiplie jpar bourgeonnement et il ne 
se développe jamais à la surface du liquide, mais dans son inté¬ 
rieur ou sur les parois du vase. Il se trouve mélangé au dépôt 
blanc formé par les sels déposés. (Van Tieghem, Recherches sur 
la fermentation de l'urée et de l'acide hippurique , Paris 4864.) 

Les organes de végétation (mycélium), constitués par des 
tubes plus ou moins cloisonnés et ramifiés, ne se rencontrent 
que sur les urines abandonnées depuis longtemps à la putré¬ 
faction. Les moississurés qui se développent le plus habi¬ 
tuellement sont le penicillum glaucumet Taspergillus glaucus. 
Le premier se reconnaît à des tubes cloisonnés terminés par un 
pinceau de filrments portant les spores. Le second, à ses fila¬ 
ments non cloisonnés portant à leur extrémité des spores 
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réunies en amas arrondis. Ces deux espèces, très-communes/ 
peuvent être étudiées sur les confitures et sur certains fromages. 

(Pour les champignons de l’urine glycosuriqne, voyez Sucre 

P- 41-) 

Nous ne parlerons pas des mrcines qui n’ont été; rencontrées 
qu’accidentellement dans l’urine humaine. (Voyez art. Sarcine 
du Dictionnaire de Nysten, 42 e édit., avec une figure repré¬ 
sentant ces corpuscules). 

. Nota. Les diyer^Gçrps.étrangers que nous, venons dépasser 
en revue ne se colorent point par la solution de carmin, et 
. l’acide acétique les impressionne fort peu. L’eau iodée est le 
. réactif qui convient pour les mettre en évidence. Elle jaunit 
leur tissu, arrête leurs mouvements et colore le contenu des 
tubes du leptothrix sans agir sur l’enveloppé extérieur. Robin 
recommande la formule suivante : Iode solide, 0,05 centigr. ; 
Induré de potassium, 0,15 cent. — Eau distillée, 30 gr. 

§ 11 . — 

On a donné le nom de kyestéine à une pellicule blanchâtre 
qui se montre souvent sur l’urine des femmes.enceintes, quel¬ 
ques heures, ou même un à deux jours après l’émission de ce 
liquide. ■ L’étymologie même du mot indique la relation que 
ton croyait exciter eptre la grossesse et l’apparition de cette 
pélliculé, relation qui n’est pas constante. En effet cette pelli- 
cuîe se montre sur l’urine non-seulement de femmes hors l’état 
de gestation, mais encore sur celle de l’homme, toute les fois 
que l’urine commence à se putréfier et à devenir ammoniacale. 
Un phénomène tout à fait analogue, se produit sur les liquides 
- oh séjournent des substances animales ou végétales en décom¬ 
position. Nous avons fait accidentellement d’assez nombreuses 
observations à ce sujet: en voici le résultat. Dans l’eau où 
macèrent les os, on voit quelquefois apparaître un trouble par¬ 
ticulier qui est déterminé par le développement dans le liquide 
de divers infusoires et de cellules végétales, cellules de proto- 
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coccus: elles sont animées de mouvements extrêmement 
rapides: au bout d’un jour ou deux, le liquide se couvre de 
plaques vertes, constituées par cés mêmes cellules agglomérées, 
immobiles et augmentées de volume : si avec une pipette on 
prend une goutte du liquide, un peu profondément, on retrouve 
encore des cellules vertes en mouvement, lesquelles un peu 
plus tard iront rejoindre celles dé la surface et augmenter la 
pellicule verte qui envahira bientôt toute la surface du liquide. 
En même temps un certain nombre de ces cellules s’implantent 
sur les os et s’ÿ développent. 

Dès faits de même ordre se passent dans les infusions végé¬ 
tales. Si on laisse à l’air libre l’eau dans laquelle a trempé un 
bouquet, par exemple, cette eau ne tarde pas à répandre une 
odeur désagréable ; si on l’examine au microscope on y trouve 
des milliers d’infusoires bactériformes et des volvox en quan¬ 
tité, s’agitant et grouillant dans la goutte liquidé. Quelques 
heures ou quelques jours après, suivant la température et 
diverses autres circonstances, une pellicule blanchâtre se forme, 
dans laquelle on retrouve immobiles et plus ou moins déformés, 
les corpuscules que l’on avait observés en mouvement. Ce sont 
les cadavres de nos infusoires de la veille. 

C’est exactement ce qui se passe dans l’urine qui,, elle aussi, 
contient des matières azotées, et qui, tôt ou tard, subît la fermen¬ 
tation putride. Seulement comme l’urine contient de plus des 
sels cristallisables, la pellicule en serai incrustée,: si bien qu’au 
bout de peu de temps, elle se rompra et tombera au fond du 
vase, entraînée par les cristaux. Puis une autre la remplacera 
qui sera détruite de la même façon. On retrouve ces fragments 
de pellicule mélangés aux dépôts un peu anciens, et c’est même 
ce qui les rend si difficiles à aspirer avec une pipette. En aban¬ 
donnant de Furine à la putréfaction, chacun pourra vérifier 
l’exactitude de ces faits. 

La kyestéine composée en résumé de vibrions; de spores et 
de cristaux d’urates et de phosphates terreux (phosphate-de 
chaux amorphe et ammoniaco- magnésien cristallisé^,, n’est 
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donc qu’un épiphénomène de la putréfaction des urines, sur¬ 
venant plus ou moins rapidement. M. le professeur Régnault 
(cité par Gazeaux) pense que chez les femmes enceintes, la pro¬ 
duction de la kyestéine est due à un excès de matériaux azotés 
dans l’urine. G’est ce.qui expliquerait la plus rapide fermen¬ 
tation de la pellicule pendant; l’état de grossesse. .Mais, nous 
le répétons, cette pellicule n’a aucune signification séméiolo¬ 
gique nous l’avons observée très-peu d’heures (3 heures) après^ 
l’émission des urines chez une jeune femme chloro anémique 
qui n’était pas enceinte, et depuis cette première observation 
qui date de \ 869, et dont nous avons conservé un dessin et une 
note écrite, nous avons quelquefois rencontré la même parti¬ 
cularité chez des - femmes dont nous examinions l’urine à un 
autre point de vue. Il est inutile de dire que la température et 
l’état atmosphérique jouent un grand rôle dans la production 
de la kyestéine. . 

-§ 12 .— Sëâiinenïs r&res'- ou peu- i'Héjp&riMiits. 

1. Carbonate de chaux. Le carbonate de chaux ne compose 
jamais à lui seul des sédiments ; mais il accompagne quelque¬ 
fois dans les urines alcalines le phosphate ammoniaco-magné¬ 
sien. 11 est toujours en petite, quantité, sous forme de grains 
noirs ou jaunâtres, présentant des stries concentriques et 
rayonnantes comme la coupe transversale d’un tronc d’arbre. 
Mais souvent les grains sont très-petits et ne laissent point 
voir ces stries. Ils se dissolvent au contact des acides, en lais¬ 
sant suinter de leur surface de petites bulles de gaz. O.n les 
confond souvent ayec des granules foncés durâtes ; mais 
on voit, après l’addition d’acide, apparaître tôt ou tard des 
tables losangiques d’acide .urique, fait qui n’a pas lieu quand 
on a affaire à des carbonates. 

On peut étudier le carbonate de chaux dans l’urine du che¬ 
val, à laquelle il donne son aspect jumenteux. 
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2. Cystine. La cystine est une substance sulfurée particulière, 
produit anormal de la sécrétion des reins, qui, en raison de 
son insolubilité, forme parfois un sédiment blanchâtre dans 
l’urine de quelques individus atteints de graviers ou de cal¬ 
culs de cette substance. Elle se présente au microscope sous 
forme de plaques hexagonales ou de prismes incolores, mais 
réfractant fortement la lumière, et ayant, par conséquent, des 
contours bien, accusés (fig. 10). 



J?ig. 10. Cystine. — Cristaux obtenus par évaporation d’une 
solution ammoniacale. 


On pourrait confondre ces cristaux avec l’acide urique; 
mais ils se dissolvent rapidement dans l’ammoniaque, sous les 
yeux mêmes de l’observateur, et se déposent de nouveau après 
évaporation spontanée, ce qui n’a plus lieu avec l’acide urique. 

Nous citons pour mémoire la xanthine , et d’autres substances 
très-voisines, l’ hypoxanthine , la guanine, la guanoxanthine et la 
tyrosine. 
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Analysa quantitative. 


Dansune analyse méthodique de Furine, F analyse quantitative 
doit compléter les renseignements déjà donnés par l’analyse 
qualitative. Mais, en nous plaçant au point de vue exclusif 
de la pratique, il est rarement nécessaire d’exécuter une 
analyse rigoureuse et complète : on se contente le plus souvent 
de faire l’essai quantitatif de tel ou tel élément de Furine dont 
on a intérêt à connaître les variations. G’est pourquoi, après 
avoir réuni en un tableau succinct les notions quantitatives les 
plus importantes, suivant l’ordre méthodique que l’on doit 
suivre, nous donnons isolément la recherche et le dosage des 
principes constituants de Furine qui intéressent particulière¬ 
ment le médecin. 

Pour les explications et les détails, on se reportera aux 
chiffres correspondants à ceux du tableau, à l’article Renseigne- 


t. Quantité de| 
l’urine ex- ! 
erétée en 24 ! 
heures. 


Art. I. — Analyse quantitative générale. 
A. Tableau général. 

En moyenne 4,5(30 grammes. 

' À l’état ' 
physio¬ 
logique 
suivant. 


Varia¬ 

tions. 


a. La richesse plus ou moins grande du 
sang en eau. 

b. L’activité secrétoire des reins. 


A l’état 
patho - 
logique. 


Maladies aiguës. 
Approches de la mort. 


Augmentation. 


Passagère.] 


Hydrurie. 
Hydro- 
pisies 

Polyurie. 


Per- 

! manente. 

2° Densité de Furine : Densité normale. 1,020 environ. 

3» Quantité de pigment urinaire. 

Urée, v. art. “2, § 1. 

4° Analyse quantitative de Acide urique, v. ch. 2, art. 2, § 2. 
quelques - uns des éléments Phosphates, art. 2, § 2. 
constituants de l’urine. Chlorure de sodium, art. 2, § 3. 

Sulfates, art. 2, § 4. 


Marais. 


15 
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B. Renseignements sur l’analyse quantitative de l’urine. 

4. Quantité de l’urine en 24 heures. — On parle souvent, 
dans les auteurs, « des urines de 24 heures. » Voici ce 
qu’il faut entendre par cette expression. Supposons que l’on 
visite un malade le matin, à 8 heures. On fera uriner le 
malade, et on fera jeter l’urine rendue, parce qu’on ne sait 
pas depuis combien de temps elle est dans la vessie. Mais on 
recommandera de recueillir et de mettre de côté toutes les 
urines que le malade émettra jusqu’au lendemain matin à 
8 heures. Ces urines seront les « urines de 24 heures. » 

C’est toujours de cette façon qu’il faut procéder pour éva¬ 
luer la quantité d’urine excrétée en 24 heures. Pour la me¬ 
surer, on emploie des moyens très-simples. Dans les hôpi¬ 
taux, on fait verser les urines dans un grand bocal jaugé à 
l’avance, et qui porte à l’extérieur une bande de diachylon 
collée sur le verre, sur laquelle sont des traits à l’encre 
indiquant la capacité du bocal à diverses hauteurs. Rien de 
plus facile que d’imiter cette manière de faire : on gradue soi- 
même le vase en versant successivement 100 cent, cubes, par 
exemple, et marquant un trait à chaque point d’affleurement. 
L’intervalle sera, si on veut, divisé en parties égales. 

Connaissant le volume de l’urine excrétée en 24 heures, on 
peut en calculer le poids en prenant la densité du mélange, 

; d’après la formule connue de tous : P ,= VD. 1 kilogramme 
d’une personne adulte excrète en moyenne 1 cent, cube d’urine 
par heure, ou par rapport à. la longueur, 100 cent, éliminent 
.40 cc. (Vogel). 

2° Densité de l'urine. — On prend la densité avec un aréo¬ 
mètre spécial, dit urometre. Les uromètres du commerce se 
vendent à très-bas prix; mais aussi ils sont complètement 
inexacts. Nous avons un certain nombre d’observations qui 
ont perdu tout intérêt parce que les variations des matières 
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fixes avaient été calculées d’après les indications d’un de ces 
uromètres. Celui de M. Bouchardat, construit par Baudin, est 
beaucoup plus cher (5 fr.), mais il est recommandé comme 
très-exact par son auteur. 

Evaluation de la quantité de matières fixes excrétées par jour .— 

Il suffit de multiplier le chiffre de la densité trouvé avec 
l’uromètre par2et parle volume d’urine excrété en 24 heures. 

Ainsi la densité moyenne est 1020, la quantité moyenne 
d’urine rendue en 24 heures est 1 litre 25. On aura pour la 
quantité de matières fixes contenues en 24 heures dans l’urine 
d’un homme bien portant, 

20 X 2 x 1,25 zr 50 grammes. 

Soit B, le résidu solide que l’on cherche à apprécier dans un 
volume quelconque d’urine, on aura la formule générale: 

R = D x 2 x V. 

V, étant le volume d’urine et D le chiffre de la densité (supé¬ 
rieur à 1000) prise dans une urine à 15 0 . Si la température de 
l’urine est au-dessus ou au-dessous de 15», on la mesurera 
avec un thermomètre à mercure et on fera la correction à la 
densité, d’après les tableaux dressés par M. Bouchardat 
(voyez Formulaire de Bouchardat, notice sur l’essai des 
urines). 

Signification des variations du résidu solide de l'urine. — Les 
indications fournies par la densité de l’urine permettent de 
calculer comme nous venons de le dire la quantité de maté¬ 
riaux fixes que renferme ce liquide : on peut donc au moyen 
de l’uromètre suivre les variations d’excrétion de ces matières, 
excrétion que le régime alimentaire modifie journellement. 
Bouchardat signale surtout le bouillon parmi les substances 
qui augmentent considérablement la densité des urines. Un 
litre de bouillon donnerait près de 45 grammes de résidu fixe 
à l’urine ; de plus, si on essaye l’urine par la solution de 
tannin (tannin 10 gr., eau 200 gr., ajouter 10 gr. d’éther 
pour conserver ce réactif), on obtient un abondant précipité 
(gélatine, albumine modifiées et autres substances organiques). 



116 ANALYSE QUANTITATIVE. 

Pour que la densité puisse donner de bons renseignements 
au médecin sur les métamorphoses de l’organisme, il faudrait 
que toutes ces influences alimentaires lussentbien déterminées. 
On peut, sans se donner beaucoup de peine, étudier ces varia* 
tions physiologiques ; c’est ce que nous avons déjà fait, en 
pure perte il est vrai, en nous servant d’un instrument fautif. 

- Il ne faut point négliger les corrections de température ; on 
s’exposerait à des erreurs de 4 à 5 gr. de résidu par litre. 

Une augmentation considérable et permanente de la densité 
de l’urine doit attirer Inattention ; elle peut être due, en par¬ 
ticulier, à une sécrétion exagérée d'urée ou à une sécrétion 
anormale de sucre. 

Une diminution coïncidant avec une augmentation de la 
quantité d'urine éliminée en 24 heures se rencontre dans 
certains cas d’hydropisie, etc. 

Une diminution de la densité et une diminution de la quan¬ 
tité de l’urine, indiquent un obstacle à la sécrétion de l’urée, 
et souvent une altération des reins. C’est ce que l’on trouve 
dans la forme chronique de la maladie de Brigtit. (Densité 
1004 à 1017: voyez Jaccoud, Leçons de clinique médicale, 
2 e édit., les 9 dernières leçons sur l’albumine et l’examen des 
urines.) 

3 Quantité du r pigment urinaire. — Vogel et beaucoup 
d’autres auteurs (Sherer, Polli, Virchow, etc.) considèrent 
les pigments urinaires (et biliaires) comms des produits de 
décomposition de î’hématine. Ils se fondent sur les raisons 
suivantes : la matière colorante du sang est très-difficilement 
destructible, le sang extravasé dans les téguments (ecchy¬ 
moses), de même que celui qui est abandonné à diverses 
i nfluences au dehors de l’organisme, conserve sa couleur avec 
ténacité avec plus ou moins de modifications. C’est pourquoi 
il n’est pas probable quel’hématine usée et devenue impropre 
aux usages de l’organisme soit éliminée du corps sous forme 
d’une substance incolore. Mais les seules excrétions colorées 
de l’organisme sont l’urine et les matières fécales; on peut, par 
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conséquent, considérer le pigment urinaire ou le pigment 
biliaire (la modification qui se rencontre dans les excré¬ 
ments), ou même tous les deux, comme des produits de décom¬ 
position de l’hématine. Il en résulté que la quantité excrétée 
de ces pigments peut donner la mesure de l’intensité de la 
destruction des globules sanguins. Ainsi, dans toutes les ma¬ 
ladies fébriles aiguës la quantité de matière colorante de l’urine 
est beaucoup augmentée. Cette augmentation est encore plus 
considérable dans les fièvres septiques. Or une diminution des 
globules sanguins et un état d’anémie sont les conséquences 
de toutes ces maladies. 

Dans les cas au contraire où la formation des globules 
sanguins est moins active (chlorose, anémie, névroses, etc.), 
la quantité de pigment urinaire est beaucoup au-dessous de la 
normale, les urines sont très-pâles. 

En établissant une échelle de couleurs, Vogel a proposé un 
procédé d'évaluation approximative du pigment urinaire. 
Nous ne pouvons le reproduire ici parce qu’il exige pour être 
exécuté, le secours d’une planche chromo-lithographique indi¬ 
quant les teintes des liqueurs types. (Voyez Neubauer et Vogel, 
traduction Gautier, De l’urine et des sédiments urinaires. 
Paris, 4870. Savy). 

Art. IL— Analyse quantitative de quelques-uns des éléments 

CONSTITUANTS DE l’üRINE. 

§. I. — Mirée. 

Recherche et dosage. — Il est difficile au médecin praticien 
d’étudier les variations de l’urée dans l’urine humaine et d’en 
tirer des indications pratiques. Il n’existe point encore de pro¬ 
cédé de dosage simple et suffisamment exact. Les méthodes 
volumétriques que nous considérons comme les seules, dont 
la plupart des médecins peuvent faire usage, sont très-com- 
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plîquéeset souvent inexactes. Nous n’avons d’ailleurs que fort 
peu de chose à dire de l’urëe. 

A. Recherche. 

Pour constater la présence de l’urée dans l’urine humaine il 
faut opérer sur de l’urine fraîche non albumineuse. On en prend 
une petite quantité que l’on fait évaporer doucement jusqu’à 
consistance sirupeuse. On laisse refroidir, puis on ajoute un 
tiers d’acide azotique. Immédiatement ou au bout de peu de 
temps, il se forme une petite masse cristalline jaunâtre de 
l’azotate paillettes agglomérées ayant des reflets nacrés. C’est de 
i’iïrée. (Fig. U.) 



Fig. 11. — Azotate d’urée. 


Pour l’étudier au microscope on met une goutte d’urine com 
centrée sur une plaque de verre; dans cette goutte on immerge 
un brin de fil arraché d’un linge, puis on recouvre d’une 
lamelle, de .façon que la moitié du fil environ dépasse la 
lamelle. On dépose une goutte d’acide azotique sur la portion 
de fil qui dépasse; ce réactif pénètre par capillarité sous la 
lamelle et au bout d’un temps variable, on voit apparaître 
autour du fil, dans le liquide, des cristaux d’azotate d’urée. 

B. Dosage. 

Nous avons beaucoup hésité à donner un procédé de dosage 
de l’urée, parce que nous n’en trouvions aucun qui réunît une 
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exactitude suffisante à une certaine facilité d’exécution. Nous 
citerons cependant le procédé de M. Lecomte, procédé basé 
sur la décomposition en acide carbonique et en azote que le 
chlore et les hypochlorites alcalins font subir à l’urée; c’est, dit 
Mi Grimaux, auquel nous en empruntons la description, le 
plus commode et le plus expéditif. 

Dans ce procédé on recueille l’azote provenant de la déeom 
position de l’urée et on le mesure : de son volume et de sa 
densité, on déduit son poids; 34 centim. cubes d’azote à la 
température de 0°, et à la pression de 76 centimètres renré- 
sentent 10 centigrammes d’urée. 

On se sert d’un petit ballon de 150 centim. cubes environ 
de capacité auquel on adapte un tube recourbé, propre à 
recueillir les gaz, et d’un petit diamètre intérieur dont l’extré¬ 
mité libre peut s’engager dans un tube gradué de 50 centim. 
cubes divisé en dixièmes de centimètre et placé sur la cuve à 
eau. On introduit dans la fiole 20 gr. d’urine environ, on ia 
remplit exactement avec de l’hypochlorite de soude marquant 
i degré 1/2 à l’aréomètre de Baumé, et l’on ferme rapidement 
la fiole, de manière que le liquide remonte dans le tube. Il se 
dégage aussitôt de l’azote qui pousse devant lui la petite colonne 
de liquide introduit dans le tube, et chasse ainsi le peu d’air 
qui s’y trouvait. Quand le liquide arrive à l’extrémité libre du 
tube, on introduit celle-ci sous l’éprouvette graduée, et l’on 
chauffe le petit ballon. Au bout de vingt minutes environ, il 
ne se dégage plus de gaz dans le tube gradué et l’opération est 
terminée : on enlève le tube de la cuve à eau en le plaçant sur 
une petite soucoupe pleine de ce liquide, et on le plonge dans 
une éprouvette remplie d’eau froide. On note la température 
de l’eau, le volume d’azoteet la pression barométrique. L’azote 
est ainsi mesuré humide, à une certaine température et à une 
certaine pression. Il faut ramener le volume observé à ce qu’il 
serait à 0°, sous la pression de 760 millimètres, le gaz étant 
parfaitement sec. Le calcul s’effectue à l’aide de la formule 
suivante : 
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v ,_ V(H -f) 

(1 + 0,00367^760 


Y' étant le volume cherché, Y le volume observé, H la hauteur 
barométrique, / la tension de la vapeur d’eau à. la température 
t à laquelle le gaz a été mesuré. Le dénominateur 760 
(44-0,00367 1) indique la correction à faire pour la dilatation 
des gaz, sous la pression normale, à la température if; 0,00367 
étant le coefficient de dilatation des gaz. 

La valeur de / et celle du dénominateur sont données à toutes 
les températures comprises entre O 1 ’ et 30» par les tables sui¬ 
vantes, dues à M. Régnault: 


TEMPÉ¬ 
RATURE t. 

VALEUR 

du 

dénominateur. 

760(140,00367) 

TENSION 

de 

la vapeur 
d’eau f. 

TEMPÉ¬ 
RATURE t. 

VALEUR 

du 

dénominateur. 

760(140,00367) 

TENSION 

de 

la vapeur 
d’eau f. 

0 

760 

4,6 

16 

804,6 

13,5 

1 

762,8 

4,9 

17 

807,4 

14,4 

2 

765,6 

5,3 

18 

810,2 

15,3 

3 

768.4 

3,7 

19 

813,0 

16,3 

4 

771,2 

6.1 

20 

851,8 

17,4 

3 

773,9 

6(5 

21 

818,6 

18,5 

6 

776.7 

7,0 

22 

821,4 

19.7 

7 

779,o 

7,5 

23 

824,1 

20.9 

8 

782,3 

8,0 

24 

826,9 

22(2 

9 

785,1 

8,6 

25 

829,7 

23.6 

10 

787,9 

9,2 

26 

832,5 

25,0 

11 

790.7 

9,8 

27 

835,3 

26,5 

12 

793.5 

10,5 

28 

838,1 

28, i 

13 

796.3 

11,2 

29 

840,9 

29,8 

14 

799,'1 

11,9 

30 

843,7 

31,5 

15 

80 i,8 

12.7 





Supposons qu’une analyse d’urine nous ait fourni pour 
20 grammes de ce liquide, 42 centimètres cubes d’azote humide, 
à la pression de 758 et à la température de 20*; pour avoir le 
volume cherché, l’équation 


v(h -r 


760(1 4 0,00367*) 


devient V’ 


42(758—17,4) 
815,18 _ 
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les tables précédentes donnant 17,4 pour la valeur de fa 20°, 
et 815,18 pour la valeur du dénominateur à cette même tem¬ 
pérature. Les calculs étant effectués, on voit que le volume de 
1 azote, sed et à 0°, sous la pression normale, est de 37 centim.; 
or comme dans le procédé Lecomte, 34 centimètres cubes re¬ 
présentent 10 centigrammes d’urée, les 37 centimètres cubes 
que nous avons obtenus correspondent à 109 milligrammes 
d’urée pour 20 grammes de l’urine analysée (il n’y a qu’à 
diviser le nombre de centimètres cubes trouvé par 0,34 pour 
0 37 

avoir le poids de l’urée; —- = 0gr., 109). 

0,34 

On se contente souvent de traiter par l’hypochlorite de soude, 
l’urine telle qu’elle a été émise, et cela est suffisant dans la 
plupart des cas. Mais si l’on veut avoir un dosage plus rigou¬ 
reux, il faut précipiter 20 centimètres cubes d’urine à l’ébul¬ 
lition par un peu de sous-acétate de plomb, puis ajouter 3gr. 
de carbonate de soude pulvérisé pour séparer l’excès du plomb, 
filtrer, étendre d’eau en lavant le précipité de manière à avoir 
50 centimètres de liquide, et prendre la moitié de celui-ci, qui 
représente 10 centimètres cubes d’urine, pour y doser l’urée. 

Un procédé seulement approximatif, mais très-rapide, de 
dosage de l’urée consiste à introduire dans un long tube gradué 
en dixièmes de centimètres cubes, d’abord un peu de mercure, 
puis un volume mesuré d’urine, de remplir entièrement le 
tube de la solution d’hypochlorite de soude, et de retourner le 
tube en faisant plonger son extrémité inférieure dans un verre 
renfermant du mercure. Au bout de quelques instants la 
décomposition commence, et l’azote se trouve dans la partie 
supérieure du tube gradué où on lit son volume. 

Renseignements. 

Voici d’après les récentes leçons de M. Grimaux (Chimie 
organique élémentaire, Paris, 1872), ce que l’on doit penser 
de l’urée. 

Marais. 16 
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L’Urée est un amide, c’cst-à-dire un sel ammoniacal moins 
de l’eau : or, l’urée correspond à du carbonate neutre d’ammo¬ 
niaque moins deux molécules d’eau: c’est donc l’amide de 
l’acide carbonique ou carbamide. On sait que l’urée a été ob¬ 
tenue de toutes pièces en 1829 parWiehler: depuis, cette syn¬ 
thèse a été reproduite par divers procédés. On comprend aussi 
qu’il suffit que l’urée absorbe de l’eau pour se transformer en 
carbonate d’ammoniaque;c’est précisément ce qui a lieu dans 
la fermentation de l’urine. 

L’urée est le dernier terme de la transformation des tissus 
de l’organisme qui sont éliminés pour faire place à une nou¬ 
velle substance dont les matériaux sont fournis , par les ali¬ 
ments. 

L’urée représente les 5/6 de l’azote absorbé avec les ali- 
. ments : elle est éliminée par les reins. Après l’ablation des 
reins l’urée s’élimine à l’état de carbonate d’ammoniaque par 
la muqueuse gastro-intestinale. {Claude Bernard.) 

Liebig pense que les tissus se transforment primitivement 
en acide urique qui s’oxyde en présence de l’eau et passe à 
l’état d’urée. 

Quantité normale d'urée. — 25 à 40 gr. d’urée en vingt- 
quatre heures (Vogel). Cette quantité est sujette à de grandes 
variations déterminées par le poids du corps, lage, le sexe, 
l’alimentation, les maladies. (Voir Hardy, Chimie biologique, 
Savy, 1871) Neubauer et Vogel. Des urines, 1870, p. 412. 

§ 2. — l B 3io8t3iiat&s en général. 

Recherche. — Dosage. 

Nous nous sommes déjà occupés des phosphates que l’on 
peut rencontrer dans les sédiments urinaires. (V. Phos¬ 
phates terreux , p. 81) , dans ce chapitre nous allons donner des 
procédés de recherche, de séparation, et de dosage, applicables 
aux phosphates en général. 

L’urine contient des phosphates alcalins et des phosphates ter- 
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reux. Les phosphates alcalins sont des phosphates de sonde 
(acide, neutre ou basique). Quant au phosphate de potasse, il 
n’existe pas normalement dans l’urine : introduit dans l’éco- 
npmie, il se dédouble en présence du carbonate de soude pour 
donner du phosphate de soude et du carbonate de potasse. 

Les phosphates terreux sont : le phosphate de chaux et le 
phosphate de magnésie. Ce dernier s’unit'volontiers à l’am¬ 
moniaque pour donner le phosphate ammoniaco-magnésien 
des sédiments. 

La quantité d’acide phosphorique excrétée par jour varie de 
3 gr. 1 à 5 gr. 2 (Hardy, Chimie biologique). 

A. Réactifs. 

- Les réactifs que nous allons indiquer et qui sont nécessaire 
pour les recherehes relatives aux phosphates de l’urine ont été 
choisis parmi ceux dont l’emploi est lé plus facile et en même 
temps le plus exact. Le médecin n’est pas et ne peut être un 
chimiste de profession ; il lui faut donc des réactifs, fidèles qui 
préviennent jusqu’à ses moindres erreurs ; sans quoi en pré¬ 
sence de réactions qu’il ne peut expliquer, d’accidents impré¬ 
vus, il serait bien vite dégoûté des essais chimiques- 

On pourra faire préparer par le pharmacien les réactifs 
suivants : 

i . Chlorhydrate d'ammoniaque. 


Br. Chlorhydrate d’ammoniaque pur. ..... 6 gr. 

Eau distillée.. 60 

Filtrez et étiquetez : 


Chlorhydrate d’ammoniaque. — Recherche de la chaux en 
présence de la magnésie. 

2. Oxalate dammoniaque. 


Oxalate d’ammoniaque pur.• • • • » gr. 

Eau distillée. . ... 12Ô 


Le sel doit s’évaporer sur une lame de platine sans laisser 
de résidu (Frésenius) Filtrez et étiquetez: Recherche de la chaux, 
Oxalate d'ammoniaque. 
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3° Molybdate d'ammoniaque. 


Acide molvbdique pur. 4 gr. 

Pulvérisez et mettez dans une capsule en porcelaine ou un 
ballon en verre ; arrosez avec 

Ammoniaque liquide. 20 gr. 

Chauffez légèrement et agitez jusqu’à dissolution complète. 
Enfin, ajoutez, après mélange : 

Acide azotique pur à 36°. 35 gr. 

Eau distillée..... 15 » 


Agitez le tout ensemble; laissez reposer quelque temps au 
soleil ou dans un lieu chaud; il se dépose un léger précipité 
citron. Décantez la liqueur incolore et conservez dans un fla¬ 
con à l’émeri. Étiquetez : Recherche de l’acide phophorique, 
Molybdate d'ammoniaque. 

Il faut employer une quantité de réactif au moins égale à la 
solution dans laquelle on recherche la présence de l’acide phos- 
phorique, et chauffer légèrement (vers 40°, Méhu), si le préci¬ 
pité tarde à se montrer. 

Ce réactif est très-sensible; la seule cause d’erreur serait la 
présence dans la liqueur d 'acide arsénique, qui précipite d’ail¬ 
leurs par les autres réactifs de l’acide phosphorique. On n’a 
pas à s’en préoccuper. 

Dans le commerce, l’acide molybdique vaut environ 1 franc 
les 10 grammes. 

4°— Bichlorure de platine. 


y Bichlorure de platine. 5 gr. 

Alcool à 60°... . 50 


Dissolvez et conservez dans flacon étiqueté : 

Recherche de la potasse. 
Bichlorure de platine. 

Solution alcoolique, 
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Le bichlorure de platine vaut 1,10 c. le gr. Aussi on peut en 
faire préparer une aussi petite quantité que l’on voudra. Nous 
conseillons des solutions au 1 /10 e , parce que nous avons 
reconnu qu’elles étaient parfaitement suffisantes pour déceler 
de faibles traces de potasse. Cette solution se conserve bien. 
Ce réactif précipite la potasse en beaux cristaux jaunes octaé¬ 
driques, souvent volumineux. 

Cause d'erreur. — Le bichlorure de platine précipite aussi 
l’ammoniaque; mais, comme les composés ammoniacaux sont 
volatils, on pourra, s’il y a lieu, s’en débarrasser par la cha¬ 
leur. 

5° Bi-meta-antimoniate de potasse. 

Bi-meta-antimoniate de potasse... 5 gr. 

Conserver ce sel pour l’usage dans un flacon bien bouché. 
On ne peut en faire préparer de dissolution à l’avance, parce 
qu’il se décompose au bout de peu de temps. 

Au moment de s’en servir, on prend une petite quantité de 
ce sel, que l’on agite assez longtemps dans l’eau froide (il est 
très-peu soluble, 1 pour 250 d’eau) ; puis on filtre pour sépa¬ 
rer la partie non dissoute. 

La liqueur filtrée est un excellent réactif pour la soude. Mais 
son emploi exige quelques nrécautions üflijés éniuskD ’abord 
on ne peut essayer avec ce réactif càÉ^^a^iutions qui ne 
renferment que de la soude et de la potàslSt En outre, si l’on\ 
a une liqueur acide, on.^: neutralisera avec un peu de carbo¬ 
nate de potasse. Enfin, le précipité cristallin d’antimoniate de 
soude est lent à se déposer, et il ne se produit pas si la liqueur 
est très-étendue. Il faudra donc la concentrer, si c’est néces¬ 
saire. 

Le bi-meta-antimoniate de potasse vaut 0,30 c. les 10 gr. 

B. Recherche et séparation des phosphates. 

Deux cas peuvent se présenter : 

lo L’urine est fraîchement émise : elle est claire et limpide. 

Voyez I. Recherche. 




PHOSPHATES 


126 

2° L’urine, est trouble ou sédimenteuse. Dans ce cas filtrez 
ou décantez; essayez le liquide clair d’après I, Recherche-, exa¬ 
minez le sédiment au microscope, et si vous voulez l’analyser, 
voyez II. Séparation. 

1. Recherche. 

Sont précipités... Phosphates ter- 

Dans l’urine à essayer ajoutez rmx . jj 
ammoniaque en excès, agitez et R es t e nt en solution.-. Phosphates 
laissez reposer. alcalins, v. II. B. 

Remarques. —■ En examinant le précipité obtenu on le trou¬ 
vera composé de phosphate ammoniaco-magnésien en feuilles 
de fougères, ou en étoiles, et de phosphate de chaux amorphe 
très-pâle. (V, PI. I. Fig. Y.) 

Si l’on ne voulait précipiter que le phosphate de chaux, on 
ajouterait à l’urine, au lieu d’ammoniaque, une solution au 
l/5 e de carbonate de soude (Neubauer). (V. id. Fig. VII.) i-\ 

II. Séparation des phosphates ou de leur base. 

A. Phosphates terreux. 

Neutraliser Unprécipité...chauxàl-é- 

avec quelques Ajouter en- tat d’oxalate : constater 

gouttes d’am- suite oxalate les caractères de ce sel 

moniaque et d’ammoniaq. au microscope, 

ajouter un peu lentement et Reste en solution... Phos- 

de chlorhydrate en excès. phate amm. magnésien , 

d’ammon. décantez ou filtrez... 2. 

Un précipité.Phosphate amm.-magnésien. 

2. constater ses caractères au 

Dans la liqueur microscope, 

filtrée ajoutez J Mettre un peu de la liqueur dans un 

tube à échantillon bouché et l’exa¬ 
miner 24 heures après : s’il n’y a au¬ 
cun précipité c’est qu’il n’y avait pas 
de phosphate de magnésie dans Bu¬ 
rine. 



Verser sur le 
précipité acide 
acétique , jus¬ 
qu’à dissolu^- 
tion complète. 
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Remarques. — d. Si, comme cela arrive souvent, on avait 
mis un peu trop d’ammoniaque de façon à troubler la liqueur, 
on ferait disparaître le trouble avec une goutte d’acide acétique 
et l’on continuerait en ajoutant le chlorhydrate d’ammoniaque, 
dont la présence empêche la précipitation de la magnésie par 
l’oxalate d’ammoniaque. Ce procédé décèle de très-faibles traces 
de-chaux. L’oxalate de chaux ainsi pricipité se présente au 
microscope sous forme de points cristallins très-noirs, réunis 
en amas, quelquefois groupés en forme de fer à cheval ou en 
rosace. Au bout d’un temps plus long apparaissent les formes 
octaédriques. S’il y a doute sur la formation d’un précipité, on 
met de côté un peu de la liqueur qu’on examine 24 heures 
après. (V. PL I, Fig. IX.) 

2. Ce précipité est toujours lent à se former quand il y a 
peu de magnésie. Formes cristallines éïi étoiles ou en feuilles 
de fougère. 



5. Phosphates alcalins. 
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attendre douze ou vingt-quatre heures. 
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G. Dosage des 'phosphates . 

Pour évaluer les variations des phosphates dans l’urine, on 
dose habituellement l’acide phosphorique. Mais les méthodes 
applicables à ce dosage sont beaucoup trop longues et trop 
compliquées pour être exécutées par le médecin. On devra se 
contenter de suivre les variations du phosphate terreux en les 
précipitant dans un volume donné d’urine. 

Par exemple on met 10 cent, cubes d’urine fraîche ou filtrée 
dans un tube gradué en cinquième de cent, cubes; on verse 
4 à 5 cent, cubes d’ammoniaque, on agite et on laisse reposer. 
Le lendemain on lit la hauteur du précipité dans le tube. 
D’après des expérience variées que nous avons faites pour appré¬ 
cier la valeur de ce procédé,, nous croyons pouvoir affirmer 
qu’il donne des résultats exactement comparables. En répétant 
cette opération très-simple tous les jours au lit du malade, on 
peut tracer une courbe représentant les variations des phos¬ 
phates terreux pendant la maladie. 

D’une façon absolue, nous avons trouvé que un centimètre 
cube de ce précipité, après 24 heures, équivaut en moyenne 
à 0 gr. 02 de phosphates terreux avec cette donnée, connais¬ 
sant le volume d’urine que l’on a précipité, on peut calculer la 
quantité de phosphate terreux par litre et par jour. 

D. Renseignements. 

Quantité de phosphates terreux éliminés par jour. — D’après 
Beneke, un homme élimine par son urine en 24 heures, 
1 gr. 20 de phosphate terreux. D’après Neubauer sur 100 par¬ 
ties de phosphate terreuse il y a 33 parties de phosphate 
de chaux et 67 parties de phosphate de magnésie. 

Il faut se rappeler qu’une quantité considérable de phos¬ 
phates terreux est éliminée avec les fèces. Il est probable que 
c’est par cette voie que sont rejetés les phosphates introduits 
en excès par l’alimentation. Car d’après Neubauer les sels de 
Marais. 
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chaux ingérés ne passent pas dans l’urine. Il est vrai qu’un 
autre expérimentateur soutient le contraire (W. Roberts). 

Phosphate terreux dans les maladies. — On admet générale¬ 
ment que l’excrétion du phosphate de chaux par les urines est 
augmentée dans certaines maladies des os (ostéomalacie). Il y 
a peu de recherches sur cette question. Nous avons observé 
une augmentation considérable de phosphates terreux dans 
l’urine d’un jeune garçon atteint de brûlures étendues. 

§. 3. — gyfolorwre «Se s&eümnz. 

Recherche et dosage. — Ce sel existe dans l’urine mélangé à 
.des traces de chlorure de potassium. Gommp il est très-soluble 
il ne se trouve jamais dans les dépôts urinaires. 

Si l’urine n’est pas parfaitement limpide et transparente, il 
faut la rendre telle par filtration ou décantation. 

Si elle contient de l’albumine, on s’en débarrasse par la 
chaleur ou l’acide azotique. 

A. Réactif. 

On pourrait se servir de la solution indiquée plus loin pour 
le dosage. Mais si l’on veut se contenter de la recherche ou 
d’un dosage approximatif il est plus économique et plus com¬ 
mode de faire préparer une moins grande quantité de réactif. 
M. Jaccoud emploie une solution à 50 pour 400. Cette propor¬ 
tion est énorme, (l’azotate d’argent vaut en gros, 2 francs les 
40 grammes). Une solution à 40 ou 20 pour 400 est d’un emploi 
aussi avantageux. Nous proposons 1a. formule suivante : 

y. Azotate d’argent cristallisé.... 3 grammes. 

Eau distillée... 30 — 

Conserver dans flacon en verre coloré ou recouvert d’un 
papier noir. Etiqueter: 

Recherche du chlorure de sodium. 

Solution de nitrate d’argent au dixième. 
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B. Rechebche. 

i. 

Aciduler 10 c. c. 
d’urine avec 2 ou 
3 gouttes ô 1 Acide 
azotique. 

Remarques. — i. On acidulé avec l’acide azotique pour 
empêcher la précipitation des phosphates, lephosphate d’argent 
étant très soluble dans les acides. Il est bon d’éviter de mettre 
un excès d’acide azotique qui précipiterait de l’acide urique. 

2. On verse la solution argentique jusqu’à ce qu’il ne se pro¬ 
duise plus de précipité ce que l’on voit facilement en ajoutant 
une goutte de solution réactif. Si cette goutte ne détermine 
plus de trouble c’est que la précipitation du chlore est com¬ 
plète. 

3. Le précipité doit être complètement soluble dans l’ammo¬ 
niaque. S’il restait une partie insoluble c’est que l’on aurait 
versé un excès de réactif et qu’il y aurait la précipitation de 
phosphate d’argent: dans ce'cas la portion insoluble sera dis¬ 
soute si on ajoute de l’acide azotique. 

G. Dosage. 

a. Dosage approximatif. — On peut appliquer le procédé de 
dosage décrit à l’article phosphate, en faisant l’opération I, 
recherche dans un tube gradué et mesurant chaque jour la 
hauteur du précipité. On tracera la courbe des variations. 

D’après nos recherches, au bout de 24 heures, un centim. 
cube de ce précipité correspond en moyenne à 62 milligram. 
de chlorure de sodium, toute correction faite. 


6. Dosage exact. — Réactif. 

y Azotate d’argent pur et fondu. 11 gr. 63 

Eau distillée.«. 400 gr. 


Verser solution ar- Un précipité blanc eaille- 
gentique goutte à botté. Chlore à l’état de 
goutte, jusqu’à ce chlorure d’argent insolu- 
qu’il nese produise ble dans les acides, soluble 
plus de trouble. dans l’ammoniaque. 
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Conservez cette solution dans une bouteille en verre foncé 
ou enveloppée d’un papier noir. — L’azotate d’argent vaut 
environ 2 fr. les 10 grammes. — Etiqueter : 

Dosage de chlorure de sodium. 

Solution d’azotate d’argent. 

1 cent, cuhe d’argent •= 1 centigr. chlorure de sodium. 

La pureté de ce réactif doit être vérifiée comme il suit : la 
solution doit être parfaitement neutre. — En précipitant une 
portion par l’acide chlorhydrique et filtrant, le tiquide filtré 
évaporé sur un verre de montre ne doit pas laisser de résidu, 
et n’être ni coloré, ni précipité par l’acide sulfhydrique (Fré- 


sinius). 

2. ^ Ghromate neutre de potasse... 5 gr. 

Eau distillée.. 60 


Cette solution est saturée. Etiqueter : 

Dosage de chlorure de sodium. 

Ghromate neutre de potasse. 

Pratique du dosage. 

Le dosage du chlorure de sodium, par l’azotate d’argent 
est fondé sur ce fait que, dans une solution neutre , contenant 
du chlorure, du phosphate et du chromate, le sel d’argent 
précipite les acides de ces sels dans l’ordre suivant : 

\° Acide chlorhydrique; 

2°, Acide chromique ; 

3° Acide phosphorique. 

L’urine contient des chlorures et des phosphates : il faut y 
ajouter un chromate qui donnera, avec le sel d’argent, une 
réaction caractéristique, avertissant l’opérateur que la préci¬ 
pitation de l’acide chlorhydrique est terminée. 

Opération. — Précautions à prendre. 

1° Il faut s’assurer que l’urine n’est point albumineuse : 
il faut, dans ce cas, coaguler l’albumine par la chaleur, et 
filtrer ; 





CHLORURE DE SODIUM. 


133 

2* Il ne doit point y avoir d’acide libre dans l’urine, à 
cause de la grande solubilité du chromètre d’argent ; 

3° L'urine doit être neutre au papier de tournesol, ou légère¬ 
ment alcaline. Si elle était acide, la neutraliser avec soin 
avec une goutte ou deux d’ammoniaque, que l’on prend avec 
une baguette de verre. Il faut bien éviter d’en mettre trop, 
car le précipité s’y dissout. Si l’urine était très-alcaline, la 
neutraliser exactement avec acide acétique ou azotique ; pour 
cela on laisse le papier de tournesol bleui dans l’urine, et on 
ajoute l’acide avec la baguette, jusqu’à ce que le papier com¬ 
mence à pâlir. Cette neutralisation est délicate : les pre¬ 
mières fois on est obligé de recommencer l’opération. 

Ces précautions prises, l’opération se fait très-simplement 
comme il suit : 

On prend 10 cent, cubes d’urine : on y ajoute quelques 
gouttes de la solution de chromate de potasse (3 à 5), et on 
y agite la liqueur pour bien mélanger. 

On verse en uite la solution d’azotate d’argent (préalable¬ 
ment mise dans un vase gradué en cent, cubes) jusqu’à ce 
qu’il se produise une nuance rougeâtre persistant après l’agita¬ 
tion. L’opération est alors terminée. On voit combien on a 
versé de cent, cubes de la solution d’argent. Chaque cent, 
cube a précipité 1 centigramme de carbone de sodium ou 
6 milligr. de chlore (Neubauer). 

Cette réaction est très-belle : le liquide qui est d’abord 
jaune-serin clair, montre dans les points où tombe la solution 
d’argent, des taches rouges qui disparaissent par l’agitation 
tant qu’il reste encore du chlorure de sodium. Mais quand 
cclui-ci est complètement décomposé, la première goutte de 
solution argentique produit une coloration rougeâtre persis¬ 
tante due à la formation du chromate d’argent. 

Corrections. — Cette méthode, ainsi simplifiée, donne un 
chiffre de chlorure de sodium trop élevé, parce qu’il y a 
toujours des substances autres que le chlore qui sont pres¬ 
crites par la solution d’argent (Hardy). 
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Nos recherches exécutées sur des solutions titrées de chlo¬ 
rure de sodium, et essayées par cette méthode, puis sur des 
urines préalablement dosées et additionnées de poids connus 
du sel marin, nous conduisent à admettre comme constante 
une erreur de 1 gramme en trop par litre. Il y a avantage à 
n’opérer que sur 5 centim. cubes d’urine : le dosage est plus 
exact, car les changements de coloration se manifestent plus 
rapidement. Quand on a trouvé la quantité de chlorure de 
sodium par 3 centim. cubes d’urine, on calcule la quantité 
totale pour 1 litre, et on retranche 1 gramme. 

Nous ferons remarquer aussi qu’on n’arrive pas d’emblée 
à la coloration rougeâtre : si on verse la solution argentique 
avec précaution et goutte , à goutte, en ayant soin d’agiter 
continuellement, on voit apparaître successivement les 
nuances café au lait, chocolat, rouge-brun, rouge-brique. 
Si l’on s’arrête seulement à la coloration rouge-brun, on 
obtient un chiffre trop élevé, on a versé près d’un centim. 
cube de trop. La nuance café au lait est celle qui doit clore 
l’opération, quand elle ne passe point inaperçue, et avec un 
peu d’attention, on ne la laissera pas échapper. Elle annonce 
en effet qu’une faible quantité de chromate d’argent s’est 
produite, laquelle, répandue dans toute la masse du liquide, 
donne cette teinte particulière bien différente de la couleur 
initiale. — Qn nettoiera les tubes avec de l’eau ammonia¬ 
cale. 

D. Renseignements. 

1. Caractères microscopiques. — Le chlorure de sodium 
cristallisé en cubes, comme l’iodure et le bromure de potas= 
sium. Dans l’urine, il se trouvé en présence de l’urée qui mo¬ 
difie sa cristallisation : on le trouve alors en cristaux volumi¬ 
neux en forme de glaire, de cran, tantôt isolés, tantôt groupés 
perpendiculairement les uns aux autres. Pour l’étudier, met¬ 
tre une goutte d’urine fraîche et limpide sur une plaque de 
verre et laisser évaporer sous cloche. Mettre en même temps 
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une goutte d’une solution de sel marin, pour servir de com¬ 
paraison (fig. 12 et pl. I. fig. 4.) 



Fig. 12. —Formes diverses des cristaux de chlorure de 
potassium. 


2. Origine. — Le chlorure de sodium provient des aliments 
et aussi de la désassimilation des tissus, supprimé de l’ali¬ 
mentation, le sel marin diminue rapidement dans l’urine et 
tombe à une exécution régulière de 2 à 3 gram. par jour 
(Hardy). 

3. Quantité à l'état normal. — 3 à 8 p. 1000 (Robin Beale), 
— 10 à 13 gram. par jour, ou 6 à 8 gram. de chlore (Vogel). 

4. Variations. A. à l'état de la santé, a. Maximum pendant 
e jour et maximum pendant la nuit (influence de l’alimen- 
tationet des travaux intellectuels (Vogel). 

B. Introduction de composés chlorés dans l’organisme 
amenant augmentation correspondante de chlorures dans 
l’urine. 

G. Ingestion d’une grande quantité d’eau, et toutes les 
causes qui augmentent ou diminuent l’activité secrétoire des 
reins. 

B. — Dans les maladies. — A. Aiguës. — Diminution et 
quelquefois disparition de chlorure de sodium dans Turine. 
Ce fait n’est pas spécial à la pneumonie. D’après les recher- 
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ches de Beale (urine et dépôts urinaires trad. ollivier p. 208), 
le chlorure de sodium s’accumulerait partout où se fait un 
processus inflammatoire. 

B. Dans les fièvres intermittentes , augmentation du chlorure 
pendant l’accès (Yogel). 

G. Dans les maladies chroniques, résultats variables. 

5. Déductions pratiques. Dans les maladies aigües la dimi¬ 
nution des chlorures sera proportionnelle à l’intensité de la 
maladie, et leur disparition annoncera la production d’épan¬ 
chements séreux ou d’exsudats inflammatoires. 

Dans les maladies chroniques, la diminution indique l’af¬ 
faiblissement du pouvoir digestif, s’il n’existe pas une autre 
voie d’élimination (diarrhée séreuse, épanchements;hydropi- 
ques (vogel). 

Une augmentation considérable indiquera un d’iobète in¬ 
sipide (vogel). 

g A Sulfates. 

A. Réactifs. 

Chlorure de barium. 

A. Chlorure de barium 10 grammes. 

Eau distillée 100 grammes. 

Filtrer et étiqueter. 

Chlorure de barium. 

B. Recherche et dosage des sulfates. 

Même précaution que pour la recherche du phosphate ; 
opérer : opérer sur l’urine transparente et non albumineuse. 

I. Recherche. 


\. 

Aciduler l’urine as- 
sez fortement avec Verser chlorure de 
ac. chlorhydrique. Barium en excès. 


Un précipité blanc. Ac. sul¬ 
furique des sulfates alca¬ 
lins, à l’état de sulfate de 
Baryte insoluble dans 
acides. 
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Remarques. 1. On acidulé avec l’acide chlorydrique pour 
empêcher la précipitation des phosphates, à l’état de phosphate 
de baryte, ce sel étant soluble dans les acides tandis que le 
sulfate ne l’est pas. — Toutefois il faut savoir que les acides 
concentrés, et les dissolutions concentrées de beaucoup de 
sels diminuent la sensibilité de la réaction (Frésénius). 

3. La potasse et la soude des sulfates restent dans la li¬ 
queur à l’état de chlorures : l’acide' phosphorique est dé¬ 
placé et le phosphate de baryte dissous à la faveur de l’acide. 

On peut dans cette liqueur filtrée ou décantée doser appro 
ximativement, l’acide phosphorique en ajoutant de l’ammo¬ 
niaque qui précipitera le phosphate de baryte (Beale). — 
Agir suivant la méthode indiquée aux phosphates. 

Recherche de F acide sulfurique libre, en présence des sulfates. 
Si l’on avait à faire cette recherche, nous indiquons le pro¬ 
cédé suivant : additionner le liquide à essayer d’un peu de 
sucre ordinaire et évaporer à siccité au bain-marie, dans 
une petite capsule de porcelaine : le résidu sera noir, ou 
vert-noirâtre s’il y a peu d’acide; les antres acides libres ne 
donnent pas cette réaction (Frésénius). 

II. Dosage. 

Opérer par le procédé indiqué aux phosphates. 

Dans le cas où l’on voudrait connaître exactement la pro 
portion de chaque sulfate et celle de l’acide sulfurique, on 
appliquera les données suivantes que nous trouvons dans 
Méhu. — Pour les précautions, à prendre, voir Neubauer 
p. 217. 

Le poids du sulfate de baryte, multiplié par 0,343, indi¬ 
quée le poids correspondant d’acide sulfurique anhydre. 

100 parties de sulfate de baryte correspondent à 60,85 de 
sulfate de soude anhydre, et à 74. 76 de sulfate de potasse 
anhydre. 

Marais. 18 
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G. Renseignements. 

1. L’acide sulfurique se présente dans l’urine sous forme 
de sulfate de potasse et,de soude, dans les proportions sui¬ 
vantes (Beale) : 

3 gr. 50 pour 1000 de sulfate de potasse. 

3 gr. id. — soude. 

2. Origine des sulfates alcalins. On peut admettre que les 
substances albuminoïdes, en se détruisant, forment à la fois 
de l’urée et des sulfates alcalins. Les sulfates alcalins seraient 
des produits de destruction des tissus et ne joueraient aucun 
rôle dans la nutrition (Hardy). 

3. La quantité d'acide sulfurique excrétée serait de 1 gr. 50 
à 2 gr. 50 par jour. L’excrétion atteint son maximum quel¬ 
ques heures après le repas principal, puis diminue constam¬ 
ment jusqu’au repas correspondant du lendemain, après le¬ 
quel elle recommence à augmenter (Vogel). 

4. Causes qui modifient l'excrétion d'acide sulfurique. A. La 
quantité d’acide sulfurique est augmentée par l’ingestion de 
tous les corps qui contiennent du soufre. Des sulfates pris à 
l’intérieur sont complètement éliminés par l’urine en dix- 
huit ou vingt-quatre heures (Neubauer). 

B. — Elle augmente par l’usage d’une nourriture riche en 
viande et diminue par l’alimentation végétale (Beale, Vogel). 

G. Les autres causes qui peuvent modifier la sécrétion de 
l’acide sulfurique sont encore mal connues. Dans les mala¬ 
dies, les variations ont été peu étudiées. Il est évident que, 
dans les affections fébriles aiguës, et toutes les fois que le ma¬ 
lade prendra peu ou point de nourriture, l’augmentation des 
sulfates dans l’urine sera le signe d’une décomposition anor¬ 
male des éléments sulfurés du corps. 



CHAPITRE IV. 

ÉLIMINATION DE QUELQUES SUBSTANCES MÉDICAMENTEUSES 
PAR L’URINE. — LEUR RECHERCHE. 

Nous croyons devoir compléter, par ce chapitre, la pre 
mière partie de notre travail sur l’essai des urines. Bans 
beaucoup de circonstances, on désirerait savoir si un médica¬ 
ment est absorbée, ou même s’il est ingéré par les malades, 
ceux-ci ne se faisant aucun scrupule de tromper le médecin 
à cet égard. Or beaucoup de médicaments s’éliminent en 
quantité notable par les urines, dans lesquelles on peut les 
retrouver à l’aide d’essais chimiques. Nous allons indiquer 
des procédés applicables à la recherche des médicaments les 
plus usuels, ou des composés toxiques les plus importants, 
sans nous étendre beaucoup sur ces questions difficiles, dé¬ 
sirant ne point nous écarter trop de notre sujet, et rester 
toujours dans le domaine de la pratique habituelle. 

Art. 1 er . — MecHerehe fer. 

On prend 10 à 20 centimètres cubes d’urine, que l’on fait 
évaporer à siccité au bain-marie, dans une petite capsule 
en porcelaine. Puis on chauffe celle-ci graduellement au 
ronge. La matière se boursoufle : il se dégage des produits 
odorants : puis, quand tout dégagement a cessé, qu’il ne 
reste plus qu’une charbon noir, on laisse refroidir la cap¬ 
sule : avec une petite spatule en bois ou en platine, on gratte 
les parois de la capsule pour rassembler le Charbon vers le 
fond : puis on verse sur ce’ résidu de l’acide chlorhydrique 
bien pur : on triture avec l’extrémité d’un agitateur en verre 
oh avec un petit pilon en : porcelaine, et 1 on laisse digérer une 
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dizaine de minutes. Onajoute moitié d’eau distillée, et on fait 
bouillir quelques secondes en triturant encore. — On filtre, 
et la liqueur filtrée est divisée en deux portions, 1» et 2°. 
do — Dans la première portion neutralisée avec du carbonate 
de soude, on ajoute goutte à goutte une solution de ferro- 
cyanure de potassium (prussiate jaune), une partie de sel 
pour dix d’eau , si la liqueur prend une teinte bleue, c’est 
qu’il y a du fer dans l’urine. On agite pour bien mélanger 
et on abandonne au repos la liqueur ainsi traitée. Vingt- 
quatre heures après on trouve un dépôt pulvérulent de bleu 
de Prusse,' s’il y a des traces notables de fer. 

2° — La deuxième portion est additionnée de une ou deux 
gouttes d’acide azotique et soumise à l’ébullition. — Puis, 
dans la liqueur refroidie, on verse goutte à goutte une solu¬ 
tion au dixième de sulfo-cyanure de potassium. S’il y a du 
fér dans la liqueur on voit se produire une belle teinte rouge 
plus ou moins foncée. — Cette réaction est très-sensible. 

L’addition d’acide azotique a pour but de peroxyder le fer, 
lés sels de protoxyde, comme le chlorure n’étant pas colorés 
par le sulfo-cyanure de potassium. 

I1‘ y a une causé d’erreur très-importante, que la plupart 
des auteurs ne signalent pas (à l’exception de Méhu), et sur 
laquelle nous devons insister. L’acide chlorhydrique ordinaire 
du commerce contient du fer en quantité notable : inutile de 
dire qu’avec un tel réactif toute recherche serait illusoire. 
On pourrait le remplacer par l’acide azotique. Nous avons 
demandé de l’acide chlorhydrique pur dans une des grandes 
maisons de produits chimiques de Paris, il en contenait en¬ 
core des traces, accusées par les deux réactifs ci-dessus, mais 
pas assez pour rendre les recherches erronées. Si l’on voulait 
un réactif absolument pur, pour une, recherche délicate, nous 
pensons qu’il suffirait d’en distiller quelque grammes au 
bain-marie, opération très-simple que l’on pourrait confier à 
un pharmacien. 

Une seconde cause d’erreur est due à ce quele ferrocyanure 
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est coloré en bleu par les liqueurs acides, et il se précipite des 
traces de bleu de Prusse : il faut donc n’opérer que sur des 
liqueurs neutres. 

Ce procédé de recherche n’offre aucune difficulté et ne de¬ 
mande que quelques minutes : l’évaporation au bain-marie 
est le temps le plus long de l’opération, mais on peut faire 
tout autre chose pendant qu’elle s’exécute. 

Nous avons ainsi retrouvé du fer en quantité notable dans 
l’urine, après avoir pris du tartrate de fer pendant quelques 
jours. Nous pensons que cette recherche du fer dans l’urine 
offre beaucoup d’intérêt parce qu’elle permet d’étudier com¬ 
parativement la: facilité d’absorption des préparations mar¬ 
tiales.. En effet, beaucoup d’entré elles ne font que traverser 
l’appareil digestif et sont rendues avec les fèces ,: dans ce cas 
on ne le retrouvera pas dans l’urine, et il est fort présumable 
qu’elle ne passent point dans la circulation. On comprend dès 
lors l’inutilité de prolonger un traitement qui n’est pas tou¬ 
jours sans inconvénient ; si, au contraire, on retrouve du fer 
dans burine, on est absolument certain qu’il a été absorbé (il 
n’y a dans l’urine normale que des traces infinitésimales 
de fer) et lorsqu’il cessera de s’y montrer, c’est qu’il cessera 
d’être absorbé. 

Art. II. — Æ&ecHerefo& planté». 

Voici le procédé d’analyse recommandé par le docteur , 01- 
livier dans l’édition française de Beale : 

« L’urine que l’on soupçonne renfermer des traces d’un 
composé soluble de plomb est traitée par l’acide azotique. On 
chauffe, et, après addition du même acide, on calcine. Le ré¬ 
sidu mêlé à de l’eau distillée et laissé en repos pendant plu¬ 
sieurs heures est ensuite jeté sur un double filtre. On verse 
dans le liquide filtré quelques gouttes de sulfhydrate d’am¬ 
moniaque, et le précipité est recueilli, lavé et séché. 

« Ce précipité, traité de nouveau par l’acide nitrique, est 



RECHERCHE OU MERCURE. 


£42 

chauffé ; il se redissout alors. On l’étend d’eau, on filtré ê't- 
dans le liquide]ainsi obtenu, après concentration, on verse un 
peu d’iodure de potassium. S’il se forme un précipite jaune,- 
on peut être assuré que ce précipite jaune est de l’iodure de 
de plomb, et cette preuve vient s’ajouter à la première déter¬ 
mination faite par l’acide sulfhvdrique pour en confirmer les 
résultats. » 

« Nous avons donné ce procédé d’analyse, continue le doc¬ 
teur Ollivier, parce qu’il est applicable avec quelques modifi¬ 
cations de détail à la recherche des autres substances miné¬ 
rales solubles , que l’urine peut contenir accidentellement. »■ 

(Voyez sur la marche à suivre, en employant cette mé¬ 
thode. Frésénius. Traité d’analyse qualitative, (trad. For- 
thomme), quatrième édition, Recherche des substances miné¬ 
rales en présence des matières organiques, p. 370. — Voyez 
encore Tardieu et Roussin, étude médico-légale; sur l’empoi¬ 
sonnement, p. 77, tableau n* 1.) • 

Art. III. — Recherche du mercure . 

L’urine, après concentration, est traitée par l’acide chlorhy¬ 
drique (un huitième de son volume) puis on fait bouillir la 
solution en y trempant un morceau de cuivre décapé, ou quel¬ 
que fils du même métal. — Même dans les: solutions très- 
étendues, le cuivre se couvre d’une couche de mercure sem¬ 
blable à de i’argent ; si on lave le cuivre, qu’on le sèche et 
qu’on chauffe la tache dans un tube à essai, le mercure se 
volatilise en donnant un sublimé de globules métalliques, 
tandis que le cuivre reprend sa première couleur rouge 
(Odling, Chimie pratique, p. 171.) 

Depuis les recherches de M. Merget sur là vaporisation die 
mercure à la température ordinaire, recherches exécutées â 
l’aide de papiers réactifs extrêmement sensibles, on possédé 
des moyens de constater facilement la présence • de traces- dé 
mercure. Les procédés-, de M. Merget seront certainement àp- 
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plicables aux essais médicaux sur l’urine. Malheureusement 
nous croyons qu’aucune tentative de ce genre n’a encore été 
faite. ( VoyezRevue des Cours scientifiques 16 et 23 décembre 
1871, Bulletin de l’académie des sciences). 

Notre travail était à l’impression lorsque nous avons trouvé 
dans le dernier numéro du Journal d’Anatomie et de Physio¬ 
logie qui vient de paraître, une note de M. Byasson, pharma¬ 
cien en chef de l’hôpital du Midi, réalisant nos vœux et nos 
prévisions. Le temps nous manque pour répéter ses procédés ; 


voici en quoi ils consistent : 

Réactif. 

Pr. Eau distillée..... .. 106 gr. 00 c. 

Chlorure d’or et de sodium » 60 

Bichlorure de platine..... » 40 


Conservez dans flacons en verre foncé, car les sels en solution 
sont réduits par la lumière directe, la lumière diffuse, les va¬ 
peurs ammoniacales, les matières organiques même à l’état 
dépoussiéré. Nous croyons qu’il serait convenable d’enve¬ 
lopper complètement le flacon d’un papier noir verni. 

Pour obtenir un papier réactif, on trace des traits à la 
plume d’oie, trempée dans la solution, sur du papier blanc 
Berzélius (papier à filtre) ou autre, en ayant soin d’opérer 
d ans une pièce sombre, et en évitant de toucher les traits aveç 
les doigts. On laisse sécher dans l’obscurité; par exemple, 
dans un tiroir fermant hermétiquement. 

Les traits ainsi tracés, sous l’influence de traces de va¬ 
peurs mercurielles, apparaissent rapidement et prennent, 
dans vingt à trente minutes, une teinte noire foncée. 

Maintenant voici comment l’on doit opérer : La lame de 
qjiivre ayant séjourné de dix à quinze heures dans le liquide 
acidulé où l’on recherche le- mercure, on l’enlève et on la 
lave avec de l’eau distillée. On l’essuie entre des doubles de 
papier à filtre ou buvard et on l’introduit dans le fond d’un 
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tube de cuivre à essai ; il convient, autant que possible, que 
ce soit un tube neuf. A la partie supérieure du tube, et sans 
qu’il y ait contact avec la lame, on place deux ou trois frag¬ 
ments de papier réactif : on bouche incomplètement, avee un 
bouchon de liège et on chauffe très-légèrement le fond dû tube. 
S’il y avait du mercure dans le liquide, après quelques mi¬ 
nutes, les traits apparaissent en brun jaune devenant noirs 
dans peu de temps. 

(Pour plus de détails, voyez Journal d’anatomie et de phy¬ 
siologie de Robin, u° 4, juillet-août, p. 397.) 

M. Byasson recommande, comme plus sensible que la lame 
de cuivre, remploi de la pile de Smithson (lame d’or enrou¬ 
lée) autour d’une baguette d’étain .Mais la lame d’or doit être 
renouvelée pour chaque essai ou tout au moins calcinée. Si la 
lame de cuivre est moins sensible, elle a le grand avantage 
d’être peu dispendieuse. Nous nous demandons aussi, si le 
tube de cuivre à essai ne pourrait point être remplacé par un 
tube en verre coloré, tel qu’on en fabrique actuellement, 
enveloppé au besoin d’une feuille mince de cuivré, qui, ne 
subissant point directement l’action des vapeurs mercurielles, 
pourrait servir indéfiniment. 

Il ne faut jamais opérer dans un lieu où il existerait à l’é¬ 
tat permanent du mercure libre (cuves à mercure, onguent 
mercuriel, etc. (Byasson). 

Le chlorure d’or et de sodium vaut 2 fr. 25 e. le gramme et 
le bichlorure dé platine 1 fr. 10 c. 

Art. IY. — HtecliereHe tte t’ur&eaiic. 

L’usage des préparations arsenicales;étant actuèllemént très- 
répandu ou peut essayer de retrouver l’arsenic dans l’u¬ 
rine des malades. Pour cela on aura recours à l’appareil-de 
Marsh. (Voyez Tardieu et Roussiu, Étude médico-légale sur 
l’empoisonnement. Paris, 1867p. 357); ou bien au procédésui- 
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vant que nous trouvons dans Odling (trad. Naquet) sous le 
nom de méthode de Reinsch. On acidulé le liquide dans lequel 
on recherche l’arsenic avec un huitième environ de son vo¬ 
lume d’acide chlorhydrique pur, et on le [fait bouillir. 

On introduit dans le liquide acidulé et bouillant une feuille 
de cuivre décapée ou mieux un morceau de toile métallique 
du même métal et on continue l’ébullition pendant un quart 
d’heure au plus. Si le cuivre se colore en gris métallique, on 
doit en ajouter d’autres morceaux de temps à autre jusqu’à ce 
que le dernier ajouté ne présente plus aucune altération sen¬ 
sible de couleur. 

Alors on retire les morceaux de cuivre recouverts d’enduit, 
on les lave à l’eau et on les sèche entre plusieurs doubles de 
papier buvard. Le dépôt, à moins qu’il ne soit très-épais, 
adhère facilement au cuivre, il présente un éclat métallique 
très-marqué, sa couleur est gris d’acier ou s’il est très-mince, 
d’une teinte quelque peu bleuâtre. Sous l’influence de la cha¬ 
leur il disparait entièrement, et le cuivre reprend son aspect 
ordinaire (Voyez Chimie pratique d’Odling, trad. Naquet, 
1869, p. 183, 188.) 

Ce procédé qui consiste, comme on le voit, à précipiter l’ar¬ 
senic métallique de ses dissolutions au moyen du cuivre, est 
très-simple. Comme l’arsenic préfère s’accumuler dans le 
foie et ne s’élimine qu’à regret, par petites quantités, il se¬ 
rait bon de concentrer préalablement les urines à essayer. 

Art. V. — .MeeHercJke &<e l’amtiidnoime. 

Le même procédé s’applique exactement à la recherche de 
l’antimoine. 

La teinte brillante d’antimoine diffère de celle d’arsenic en 
ce qu’elle a une couleur violette bien marquée et qu’elle se 
dissipe moins facilement sous l’influence de la chaleur 
^V. Odling, p. 195). 

Marais. 19 
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Art. VL — Recherche rte i’iorte et rtu brome. 

Voici un procédé recommandé par Nisseron (thèse de Pa¬ 
ris 1869) . On coupe en bandelettes une feuille de papier écolier, 
et on introduit l’une d’elles dans le verre à expérience con¬ 
tenant de l’urine, de façon que l’extrémité inférieure touche 
le fond du verre. On verse alors trois à quatre gouttes d’a¬ 
cide azotique le long des parois du verre. Au bout de quel¬ 
ques instants, généralement très-courts, on voit, en enlevant 
le papier hors de l’eau, pour l’iode, apparaître à la partie in¬ 
férieure du papier une belle coloration bleue plus ou moins 
foncée; pour le brome, une coloration jaune orange des 
mieux caractérisées. En général, c’est au bout de deux ou 
trois heures que l’apparition de l’iode dans l’urine est le plus 
facilement constatée. Il faut attendre au moins dix minutes, 
après avoir versé l’acide, pour savoir si la teiute bleue se ma¬ 
nifeste. Il faut toujours se méfier d’une erreur causée par la 
transparence du papier imprégné de liquide transparent, se 
traduisant par une teinte bleuâtre. 

Nous avons répété ce procédé qui donne des résultats 
satisfaisants : il faut surtout avoir soin de verser l’acide le 
long des parois du verre afin qu’il se rassemble au fond. 

Art. VII. — Recherche rtu chlorate rte potasse. 

Une solution d’indigo dans l’acide sulfurique est dé¬ 
colorée par un liquide contenant 1/500 de chlorate dépo¬ 
tasse (Chevalier). Cette réaction très-sensible permet de re¬ 
chercher, sans beaucoup de peine, le chlorate de potasse dans 
l’urine (et aussi dans la salive), après l’administration de ce 
médicament. 

On ajoute goutte à goutte la solution de sulfate d’indigo 
dans une quantité déterminée d’urine. La solution se déco¬ 
lore tant qu’il y a du chlorate non décomposé. Quand le chlo- 
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rate de potasse est complètement détruit le liquide reprend 
la couleur bleue de la solution de sulfate d’indigo. 

En opérant toujours sur le même volume d’urine, on peut 
juger comparativement, par le nombre de gouttes employées 
de sa richesse en chlorate. 

La teinture de tournesol, en présence de l’acide sulfurique, 
est également décolorée par le chlorate de potasse : mais cette 
réaction est bien moins sensible : elle ne se manifeste plus 
dans un liquide contenant 1/70 de chlorate de potasse. 

Art. VIII. — MiecItetrcHe «ï«# swtfnte t&e tgtsinitic 
et (tes «rw très atcatoides. 

On verse dans l’urine quelques gouttes du réactif suivant, 
bien connu sous le nom de réactif de Bouchardat. 


Eau distillée...». 50 gr. 

Iodure de potassium. 1 gr. 

Iode.. ..«. 1 gr. 


Si l’urine contient de sulfate de quinine ou un autre 
alcaloïde, on obtiendra un précipité brun marron floconneux! 

D’autres médicaments comme les résines, les essences, se 
reconnaissent facilement dans burine par l’odeur particu¬ 
lière qu’ils lui communiquent : quelques-uns lui donnent 
une coloration spéciale qui devient plus évidente ou est mo¬ 
difiée par l’addition de quelques gouttes d’ammoniaque ou 
de lessive caustiquée.Telle est la rhubarbe, qui donneàl’urihe 
une teinte verdâtre. Si on ajoute de l’ammoniaque on obtint 
une belle couleur rouge sang : de même par l’addition d’un 
i peu de carbonate de soude. La santonine, principe dusemen- 
contra, donne la même réaction. 







DEUXIÈME PARTIE 


De l’Analyse micro-chimique des calculs 
urinaires. 


Très-souvent le médecin serait heureux de pouvoir déter¬ 
miner la composition de graviers ou de calculs qui ont été 
rendus spontanément par les malades, ou qu’il a extraits par 
une opération chirurgicale. Mais, à moins d’une grande ha¬ 
bitude, et ce n’est point le cas pour la plupart d’entre nous, 
il est impossible de juger de la nature d’un calcul par ses ca¬ 
ractères physiques. On comprend la nécessité d’une analyse 
chimique, opération devant laquelle on recule faute de temps 
et surtout faute d’une méthode simple et suffisamment élé¬ 
mentaire pour l’exécuter. 

Nous n’aurions probablement jamais abordé ce sujet, si, 
pendant notre séjour à l’hôpital Gochin, notre excellent maître 
M. Le Fort ne nous eût engagé à essayer l’analyse de gra¬ 
viers provenant de sa clientèle de la ville, et si, plus tard, nous 
n’avions eu l’occasion de répéter ces études sur des calculs 
provenant, soit de malades de nos salles, opérés par M. Le 
Fort, soit d’autopsies pratiquées dans le service de médecine. 
C’était pendant la Commune, de hideuse mémoire : confiné 
à l’hôpital nous ne pouvions mieux utiliser nos loisirs et 
tromper nos ennuis — nous pourrrions même dire nos 
craintes — qu’en nons livrant à ce travail nouveau pour nous 
et qui avait au moins l’attrait de la difficulté. 

Après avoir essayé diverses méthodes, soit pour les com¬ 
parer entre elles, soit pour vérifier nos résultats, nous avons 
rédigé et classé, sous forme de tableaux, les procédés à suivre 
pour arriver le plus simplement et le plus sûrement possible 
a but : la détermination de la composition d’un calcul. Ce 
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sont ces tableaux que nous reproduisons à la fin de ce 
travail. 

L’intervention du microscope facilite et abrège singulière¬ 
ment les recherches en permettant d’opérer surdetrès-faiHes 
quantités de matière : il assure encore leur exactitude en 
contrôlant certains résultats chimiques. 

Tous les procèdes que nous reproduisons sont empruntés 
aux meilleurs auteurs, Samuel Læ Bigclow (thèse 4852), Ro¬ 
bin (Traité des humeurs), puis Odling, Beale, Neubauer et 
Vogel, Méhu; nous avons consulté aussi Tudichum, Gérard, 
Riche, etc. Nous avons rejeté tous les procédés fondés sur 
l’emploi du chalumeau, parce que, outre que cet instrument 
demande une certaine habitude pour être employé convena¬ 
blement, les réactions qu’il fournit, à l’exception de celle des 
sels de soude, sont souvent douteuses, entre nos mains, du 
moins. 

Nous ne donnons ici que l’analyse qualitalive des calculs, 
l’analyse quantitative étant au-dessus de nos forces. 

ANALYSE QUALITATIVE DES CALCULS URINAIRES. 

INSTRUMENTS. REACTIFS. 

Il faut se procurer une petite cuiller ou spatule de platine 
/prix : 6 francs environ), qui permet de faire rapidement les 
essais préléminaires, percé deux ou trois capsules en porce¬ 
laine qu’on choisira minces et bien également translucides, 
car lorsqu’il y a des différences d’épaisseur dans leur paroi, 
elles se cassent facilement au feu. — Pour faire uu bain 
marie, on remplit la plus grande d’eau ordinaire, puis on la 
recouvre d’un disque de fer-blanc, percé, en son milieu, d’un 
trou dans lequel on engage la petite capsule contenant le li¬ 
quide que l’on veut évaporer doucement. Toutes les fois que 
nous avons recommandé ce mode d’évaporation, il faut l’em¬ 
ployer : beaucoup de réactions font defaut ou sont dénaturées 
quand on chauffe brusquement. 
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Les réactifs nécessaires sont la solution de potasse ou de 
soude dans l’eau distillée (1 partie pour 10 d’eau), du 
chlorhydrate d’amoniaque (v. p. ), de l’oxalate d’ammo¬ 
niaque (p. ), du molybdate d’ammoniaque (p. ), et enfin 

une solution de phosphate de soude suivant la formule ci- 


dessous : 

Phosphate de soude pur. 10 grammes. 

Eau distillée. 100 — 

Dissolvez et ajoutez à la dissolution 

ammoniaque. 20 — 

Etiqueter: 


Recherche de la magnésie. — 

Phosphate de soude ammoniacal, j. Précautions à prendre. 

On ne peut pas toujours disposer du calcul en entier : s’il 
est destiné à figurer dans une collection, on le perce avec un 
perforateur ou une vrille, de manière à en détacher un cône : 
le trou qui en résulte sera masqué avec un peu de cire 
colorée. 



Pig. 13. — Calcul scié par son milieu pour montrer les différentes 
couches qui le composent. 

f|On pourra aussi scier le calcul dans son milieu de ma¬ 
nière à montrer sa constitution intérieure (fig. 13). S’il y a 
dés couches bien distinctes on étudiera la composition de 
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chacune d’elles en en détachant une portion suffisante, au 
moyen de la pointe d’un canif. — Puis, pour rendre la sur¬ 
face de section polie et plate, on la frottera sur une pière à 
aiguiser. 

La poudre obtenue par ces différents procédés est broyée 
soigneusement dans un petit mortier : puis, si le calcul est 
humide, on la desséchera graduellement au bain marie avant 
de procéder à l’analyse. 

La marche à suivre est indiquée pas à pas dans nos ta¬ 
bleaux : des chiffres, entre parenthèses, renvoient à l’article 
Renseignements, pour certains détails et certaines explications 
nécessaires. 
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III. c. Recherche des oxalates, carbonates et phosphates. 
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renseignements sur g analyse. 


Renseignements sur l'analyse qualitative des calculs urinaires. 

1. On fait bouillir quelque temps en tenant le tube avec 
une pince en bois ; on perçoit l’odeur ammoniacale ou bien 
au papier rouge de tournesol humide, approché de l’orifice 
du tube, mais ne touchant pas les parois de celui-ci, bleuit 
plus ou moins rapidement : il redevient rouge en séchant. 

2. Les calculs de xanthine ont été observés très-rarement: 
ils sont brun clair, assez durs : par le frottement ils ac¬ 
quièrent l’éclat de la cire, et ils sont généralement formés de 
couches concentriques, amorphes, faciles à séparer (Vogel). 
D’après John Davy, les concrétions urinaires des araignées 
et des scorpions seraient presque entièrement formées de 
xanthine (Beale). (Sur la xanthine, voyez Hardy, Chimie 
biologique, 1871, p 336.) 

3. 4. La fibrine, l’urosthéalithe se rencontrent très-rare¬ 
ment. A l’état frais, les calculs d’urosthéalithes ont la consis¬ 
tances du caoutchouc : ils se ratatinent en séchant et devien¬ 
nent cassants (Vogel). 

5. En laissant évaporer spontanément sous cloche une 
goutte de solution sur une plaque de verre, on peut quelque¬ 
fois trouver au microscope les formes connues d’urates, 
(V. p. 70 et fig. 14, 15.) 

6. Le précipit blanc est formé d’oxlate de chaux mais sous 
forme de petits grains agglomérés en petites masses : ce qui 
tient à 1a. précipitation rapide qui ne laisse point, aux formes 
cristallisées régulières (V. pl. 1, fig. 10), le temps de se produire 
Quand on neutralise avec l’ammoniaque on en met quelque¬ 
fois trop et la liqueur se trouble : il faut redissoudre ce léger 
précipité avec quelques gouttes d’acide acétique. 

7. Ce précipité, comme le précédent, est très-lent à se 
former quandil n’y a que des traces de magnésie. Après avoir 
bien agité, on abandonne quelques gouttes de la liqueur peu- 
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dant vingt-quatre heures dans un petit tube à échantillon 
bouché. Si, au bout de ce temps, on constate un petit dépôt 
cristallin qui, examiné au microscope, montrera les formes 
régulières du phosphate ammoniaco-magnésien (ûg. 16;, on 
pourra affirmer l’existence de traces de magnésie. — Il ne 
faut pas confondre avec ces cristaux de phosphate-ammonico- 
magnésien, des groupes de cristaux en rosace qui apparais¬ 
sent quelquefois, alors même qu’on traite de l’eau distillée, 
rendue ammoniacale par le phosphate de soude. 

8. Ce précipité d’oxalate de chaux, obtenu brusquement, ne 
présente plus la forme octaédrique régulière, mais il se 
montre sous forme d’amas de points carrés ou arrondis très- 
noirs, quelquefois avec de petits prismes taillés en biseau et 
se réunissant en fer à cheval ou en X. Cette poussière noire 
est très-caractéristique : on constatera d’ailleurs ses carac¬ 
tères chimiques (pl. 1, fig. 9.) 

9. Même observation qu’au n° 6, pour la neutralisation 
avec l’ammoniaque. Quand on ne doit point ultérieurement 
rechercher la soude dans la liqueur, on peut neutraliser avec 
le carbonate de soude. — On ajoute un peu de chlorhydrate 
(quelques gouttes ' parce qu’en présence des sels ammonia¬ 
caux la magnésie ne précipite pas par l’oxalate d’ammo¬ 
niaque. 

10. Examiné quelque temps après sa formation ce pré¬ 
cipité se montre formé de sphérules jaunes, à contours nous, 
agglomérés par plaques. 



APPENDICE. 


Nous donnons à la fin de ce travail un modèle de feuille 
d’observation, qui en est en quelque sorte le résumé. Que l’on 
traite un albuminurique, un glycosurique ou tout autre ma¬ 
lade dont on a intérêt à examiner les urines, on aura, jour 
par jour, à l’aide de ce tableau, des renseignements exacts 
sur la marche de la maladie et sur l’influence du traitement 
et du régime, sans avoir besoin de rédiger une observation, 
ce qui est long, ennuyeux, souvent même impossible. 

On notera, si faire se peut, le poids du corps et la taille 
afin de pouvoir calculer ultérieurement la quantité de tel ou 
tel principe éliminé par rapport à 1 kilogramme ou à 1 
décimètre. 

Tous les renseignements sur le régime, la quantité, la den¬ 
sité, la réaction, etc., peuvent être notés chaque jour, soit 
par le malade, soit par quelqu’un de sa famille, toutes les 
fois que le médecin n’y verra pas d’inconvénient. 

Pour les aliments, il suffit de noter : viande,poisson,œufs, 
légumes, fruits, etc., sans spécifier autrement. — On aura 
toujours soin de noter les potages et le bouillon, qui modifient 
singulièrement la densité des urines. 

Nous avons laissé en blanc une partie du tableau réservé 
pour le tracé des courbes, destinées à représenter les varia¬ 
tions d’un ou de plusieurs des éléments normaux ou anor¬ 
maux de l’urine. On inscrira les chiffres représentant les 
variations possibles des éléments que l’on étudie, et on tra¬ 
cera les courbes avec des crayons de différentes couleurs, si 
l’on envisage plusieurs principes à la fois. 
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appendice. 

Quant au* méthodes applicables à l’évaluation des varia¬ 
tions nous avons dit que la comparaison des précipités, e 
opérant toujours sur le même volume d’unne, donne des r^ 

lf t excellents. — Certains dosages très-rapides, comme 

^ du "e de sodium, seront exécutés avec plus d a 
%£ Enfinnous savons que Vuromètre deM. Bouchardat 

également la courte des variations des matériaux fl 
l’urine (voyez ouvrage cité). 


PLANCHE I. 


Fig. I. Sédiment provenant de l’urine d’un individu atteint 
de maladie de Bright. 

1.1. Cylindres hyalins. 

2. 2. Cylindres granuleux. 

3. Cylindre épithélial après l’action de l’acide acétique: 
les noyaux se sont ratatinés sous l’influence du 
réactif ; les contours des cellules sont devenus très- 
pâles, à peine visibles. 

4. Cylindre muqueux, après addition d’acide acétique qui 

a fait apparaître l’aspect strié caractéristique. Ces 
cylindres sont très-abondants dans ;la préparation. 

5. Cellules épithéliales du rein en voie de dégénérescence 

graisseuse : le noyau de l’une d’elles est devenu vé- 
siculeux, en même temps que le protoplasma de 
la cellule se remplit de fins granules de graisse. 

6. Corps granuleux de Gluge : dimensions variables. 

7. Cellules épithéliales du rein, dont le noyau est coloré 

par le carmin : dimensions 0 m 013. 

8. Masse granulo-graisseuse dont la forme et les dimen¬ 

sions sont celles d’un glomérule de Malpighi ; lar¬ 
geur = 0, m 221, longueur totale 0 m 306. 

Nous n’avons rencontré qu’une seule fois cette masse 
granuleuse avec une forme aussi bien déter mi née ; 
nous croyons qu’il s’agit d’un véritable glomérule 
atteint de dégénérescense graisseuse, et éliminé par 
suite de la destruction d’une portion considérable 
de la substance du rein. 

9. Leucocytes : deux ont été traités par l’acide acétique et 

montrent les nucléoles habituels. 

9. Cristal d’acide urique, brunâtre et fendillé. 

Fig. II. Epithélium de l’urèthre obtenu par le cathétérisme. 



PLANCHES. 
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Fig. III. 1 . formes diverses d’épithélium de la vessie. — 

2. Epithélium de l’orifice du col.—3. Epithélium de l’uretère. 
— 1. Epithélium du bassinet (d’après Kolliker). 

Fig. IY. Cristaux de chlorure de sodium tels qu’on les obtient 
par l’évaporation spontanée d’une goutte d’urine fraîche sur 
une plaque de verre. — Ces formes, dont nous donnons les 
plus habituelles, sont modifiées suivant que l’évaporation est 
lente ou brusque : dans ce dernier cas les cristaux se groupent 
en chevaux de frise. Elles sont déterminées par la présence 
de l’urée. 

Fig. Y. Cristaux de phosphate ammoniaco-magnésien, 
formes étoilées (ou en feuilles de fougères) qui se précipitent 
lorsqu’on traite une solution de phosphate de magnésie, ou 
burine ordinaire par l’ammoniaque en excès. Dans l’urine, 
ces groupes étoilés sont accompagnés de plaques irrégulières, 
granuleuses, très-pâles, constituées par du phosphate de chaux 
amorphe, également précipité par l’ammoniaque. 

Fig. VI. Spores de la fermentation urinaire : se trouvent 
dans tous les sédiments un peu anciens ; s’y montrent d’au¬ 
tant plus rapidement que la température est plus élevée et 
qu’il y a plus de matières organiques (pus, mucus etc.) dans 
l’urine. 

Fig. YII. Précipité de phosphate de chaux obtenu en 
traitant l’urine par une solution de carbonate de soude au 
1 /5 e . Ce sont les formes, qui apparaissent immédiatement, 
plus tard on peut trouver des groupes d’aiguilles noirâtres 
diversement disposées. Les fins granules sont du phosphate 
de chaux à l’état amorphe. 

Fig. VIII. Sédiment de phosphates terreux observé dans les 
urines d’un individu atteint d’ictère, très-peu de temps après 
leur émission. Ces urines contenaient une forte proportion 
de pigments biliaires, et cependant les cristaux n’étaient 
point colorés en jaune, comme l’ont vu quelques auteurs. 

1.1.1. Formes diverses de phosphate de chaux. 

2. 2. 2. Phosphate ammoniaco-magnésien. 

Marais. ^ 
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3. Aspect des granules de phosphate de chaux 
lorsqu’on éloigne l’objectif. 

Fig. IX. Aspect d’un précipité d’oxalate de chaux, tel qu’on 
l’obtient en traitant une solution d’un sel de chaux par 
l’oxalate d’ammoniaque d’après les méthodes que nous avons 
indiquées (Recherche des bases des phosphates. — Analyse 
des calculs urinaires). 

N. B. Toutes ces figures ont été dessinées à un grossisse¬ 
ment de 300 diamètres environ (n° 6 Yérick). 
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